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Tämän laadullisen pro gradu -tutkielman tavoitteena on selvittää, millaista vertaistukea uupu-
muksestaan tai masennuksestaan kertovalla äidillä on mahdollisuus saada verkon kautta, lapsi-
perheille suunnatulla keskustelupalstalla. Koska lapsiperheille suunnatut keskustelupalstat ovat 
nykypäivän äideille tuttu vuorovaikutuksen paikka, saadaan niistä käyttökelpoista aineistoa 
vertaistuen tutkimiseen. Tutkimus tarjoaa lisäksi tuoreen lähestymistavan pienten lasten äitien 
kohtaamiin ongelmiin; väsymykseen, uupumukseen ja masennukseen, joiden taustalla usein on 
äidin kokema yksinäisyys. 
 
Tutkielman metodologisena viitekehyksenä toimii sosiaalinen konstruktionismi ja analyysime-
netelmänä on käytetty teoriaohjaavaa sisällönanalyysiä. Tutkimuksen aineiston muodostaa ver-
kossa toimivan Vauva-lehden Aihe vapaa-keskustelupalstan neljä keskusteluketjua. Aineisto 
sisältää 15.3.2015–25.3.2015 välisenä aikana palstalle anonyyminä kirjoitetut keskustelun-
avaukset, jotka koskevat kotona pientä lastaan hoitavan äidin kuvaamaa uupumustaan tai ma-
sennustaan sekä näihin tulleet vastaukset. Keskusteluketjuihin sisältyy äitien kirjoittamien kes-
kusteluavausten lisäksi yhteensä 195 vastausta. Äitien saamista vastauksista paikallistettiin viisi 
vertaistuen muotoa: neuvon antaminen, oman kokemuksen jakaminen, myötätunnon ja kannus-
tuksen osoittaminen, konkreettisen avun tarjoaminen ja palautteen antaminen. 
 
Tutkimustulokset osoittavat, että pienten lasten äidit etsivät verkon kautta samassa elämänti-
lanteessa olevia äitejä, joiden kanssa on mahdollista jakaa uupumuksen ja masennuksen tuntei-
taan. Verkon kautta voi saada vertaistukea itselle parhaiten sopivana ajankohtana. Anonyyminä 
kirjoittaminen mahdollistaa myös vaikeiden asioiden esiin tuomisen. Tutkimuksen mukaan kes-
kustelupalstalla otetaan vakavasti äitien kirjoittamat kertomukset elämäntilanteen tuomista vai-
keuksista. Äideille tulleista vastauksista suurin osa sisälsi monipuolisesti vertaistukea eri muo-
doissaan. Vertaistukea tarjottiin myös konkreettisen avun muodossa. Verrattuna aiempiin tutki-
mustuloksiin konkreettisen avun tarjoaminen tuntemattomalle toiselle äidille keskustelupals-
talla laajensi ymmärrystä vertaistuen tapojen ilmenemisestä nykypäivän äitien keskuudessa. 
Pieni osa äideille tulleista vastauksista sisälsi negatiivista suhtautumista joko äidin persoonaa 
kohtaan tai hänen ilmaisemaan huoleensa liittyen. Vaikka negatiivista suhtautumista ilmaisevia 
vastauksia ei nähty tutkimuksessa vertaistukena, negatiiviset vastaukset aiheuttivat vastakom-
mentointia muilta vastaajilta. Tällä tavoin vastaajat rakensivat keskustelupalstasta kuvaa hy-
väksyttävänä vertaistuen hakemisen ja antamisen paikkana. 
 
Tutkimuksen avulla voidaan lapsiperheiden kanssa työskenteleville ammattilaisille löytää 
konkreettisia aiheita hyödynnettäväksi käytännön työssä ja se voi auttaa rakentamaan erilaisia 
vertaistukeen pohjautuvia, ennaltaehkäisevän sosiaalityön muotoja. 
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The aim of this qualitative Master`s thesis has been to find out what kind of peer exhaustion or 
depression telling a mother is able to get through the network, targeted at families with children 
forum. Since aimed at families with children forums are today's mothers familiar with the 
interaction of the place, give them valuable material to study peer support. The study also offers 
a fresh approach to the problems faced by mothers of young children; fatigue, exhaustion and 
depression, which are often in the background is the mother experienced loneliness. 
 
Social constructionism is the methodological framework of the thesis and the data was analysed 
by using theory driven content analysis. The data of this thesis construct four discussion chains 
in the Aihe vapaa- discussion forum of the Vauva-magazines website. The data contain the 
period between 15.3.2015-25.3.2015 in the discussion forum written in an anonymous 
conversation openings on the home small children attending the mother as described by fatigue 
or depression, as well as the answers to these came from. Discussion will also include the chains 
mothers written by a discussion openings, a total of 195 responses. Mothers receiving answers 
to five localized form of peer support: Giving advice, sharing your experience, compassion and 
showing encouragement, provision of concrete assistance and feedback. 
 
The results shows that women with small children looking through the network in the same 
situation of mothers with whom it is possible to share the feelings of exhaustion and depression. 
Through the network can receive peer chooses the appropriate time. Confidential Writing also 
allows for the introduction of difficult issues. According to the research forum to seriously take 
into mothers' written reports of the difficulties in life. The majority of duties for mother’s 
responses contained a wide range of peer support in various forms. Peer support was offered in 
the form of concrete assistance. Compared with earlier research results by providing concrete 
assistance to the unknown mother to another forum expanded understanding of the practices of 
the occurrence of peer among today's mothers. A small portion of duties for mother’s responses 
included negative attitudes towards either the mother's or his or her personality to express 
concern about connection. Although the negative attitudes that indicate responses are not seen 
in the study peer support, negative answers caused commentary other respondents. In this way, 
the defendants built their discussion forum describes an acceptable application for and granting 
of peer place. 
 
The study can be used to working with families with professionals to find practical topics for 
recovery in practical work, and it can help to build a variety of peer-based, preventive social 
forms. 
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1 JOHDANTO                      
 
Löysin verkosta lapsiperheille suunnatut keskustelupalstat vuosituhannen vaihteessa, tyttäreni 
syntymän myötä. Muuttunut elämäntilanne toi mukanaan monia kysymyksiä, joihin kaipasin 
vastauksia muilta samanlaisessa elämäntilanteessa olevilta, keskustelupalstalle kirjoittelevilta 
naisilta. Vuosien varrella olen edelleen löytänyt vastauksia minua mietityttäviin kysymyksiin 
ja keskustelupalstoilla käytävät keskustelut vetävät ajoittain yhä puoleensa. Keskusteluaiheet 
vaihtelevat käytännön vaatepulmista hyvin arkaluonteisiin ja kirjoittajalle kipeisiin aiheisiin, 
kuten uupumuksen aiheuttamiin epätoivon tunteisiin. Näitä tuntemuksia tuovat esiin erityisesti 
pienten lasten äidit. 
 
Monet kirjoittajat kertovat, etteivät halua puhua uupumisen tuntemuksistaan esimerkiksi neu-
volassa, jossa kuitenkin käyvät säännöllisesti keskustelemassa omaan ja lapsensa hyvinvointiin 
liittyvissä asioissa. Äidit viestittävät myös siitä, että netin keskustelupalsta saattaa olla ainoa 
paikka, jossa he kertovat asioistaan. Kristiina Janhusen ja Minna Oulasmaan (2008) Väestölii-
tolle tekemän tutkimuksen mukaan äidit tekevät jakoa ”sallittuihin” ja ”kiellettyihin” tunteisiin, 
riippuen siitä, mikä on lapselle hyväksi. Tämä vaikuttaa myös siihen, mitä äidit puhuvat neu-
volassa. 
 
Pro gradu -tutkielmassani tutkin, millaista vertaistukea netin keskustelupalstalla tarjotaan äitien 
kertoessa uupumuksestaan tai masennuksestaan. Kiinnostukseni verkkovertaistuen tutkimuk-
seen pohjautuu alun pitäen omiin keskustelupalstalla tekemiini havaintoihini siitä, kuinka äidit 
kertovat usein hyvin henkilökohtaisia asioitaan ja tuntemuksiaan keskustelupalstalla ventovie-
raille ihmisille. Viesteissään äidit kysyvät muiden keskustelupalstalla käyvien neuvoa ja koke-
muksia. Toisaalta kiinnostukseni kumpuaa suurelta osin omasta lastensuojelun sosiaalityön työ-
kokemuksestani. Lastensuojelun sosiaalityöntekijänä tapasin useita uupuneita ja myös masen-
tuneita pienten lasten äitejä. Osalla heistä tilanne oli jatkunut pitkään, pahentunut ja aiheuttanut 
kärsimystä äidin lisäksi koko perheelle. Lastensuojeluun nämä kohtaamani perheet olivat oh-
jautuneet useimmiten joko moniammatillisen, ennaltaehkäisevän lapsiperhetiimin kautta tai 
lastensuojeluilmoituksen myötä. Etenkin lastensuojeluilmoituksen kautta asiakkaaksi tulleiden 
lasten äitien kohdalla mietin, miten tärkeää koko perheen hyvinvoinnin kannalta olisi, että äidin 
uupumus ja masennus havaittaisiin aiemmin ja että äidit rohkaistuisivat kertomaan omasta ti-
lanteestaan, esimerkiksi neuvolassa. 
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Tutkimukseni tavoitteena on tuottaa lisää tietoa uupumuksestaan ja masennuksestaan kertovan 
äidin saamasta vertaistuesta verkossa. Tämän kaltaisella tiedolla on merkitystä etenkin lapsi-
perheiden kanssa työskenteleville tahoille ja se voi auttaa rakentamaan erilaisia vertaistukeen 
pohjautuvia, lapsiperheiden palveluja. Eri yhteiskunnallisilla toimijoilla on suuri merkitys äi-
tien ja koko perheen hyvinvointiin. On ensiarvoisen tärkeää, että perhe saa apua silloin kun sitä 
tarvitsee. Avun saamisella saattaa olla merkitystä pitkälle tulevaisuuteen perheen elämässä. Vai-
keakin masennus voi kuitenkin jäädä huomaamatta sekä äidin lähipiiriltä että sosiaali- ja ter-
veydenhuollon toimijoilta, jos äiti itse ei kerro tuntemuksistaan.  
 
Tutkimukseni tarkastelee verkkoa vertaistuen näkökulmasta. Vertaistukea on tutkittu monilla 
eri tieteenaloilla, myös sosiaalityön näkökulmasta (mm. Nylund 2000; Hyväri 2005). Vertais-
tuen muodostumista on tutkittu myös verkossa (esim. Vanhanen 2011; Granholm 2010; Mikko-
nen 2009; Munnukka ym. 2005.) Verkkovertaistukea on lisäksi tutkittu sosiaalityön ja muiden 
tieteenalojen pro gradu -tutkielmissa. Uupuneen ja masentuneen äidin saamasta vertaistuesta 
verkossa on kuitenkin vain vähän suomalaista sosiaalityön tutkimusta. Tutkimukseni tuo tuo-
retta tietoa pienten lasten äidille tarjolla olevasta matalan kynnyksen vertaistuesta. Miellän ver-
kon keskustelupalstan matalan kynnyksen kohtaamispaikaksi sen ajasta ja paikasta riippumat-
toman olemuksen vuoksi. 
 
Tutkimukseni on laadullinen tutkimus. Tutkimuksen aineistona on Vauva-lehden verkossa ole-
valta Aihe vapaa-keskustelupalstalta maaliskuussa 2015 kerätyt keskusteluketjut. Vauva-lehden 
netissä oleva sivusto, Vauva.fi, on suunnattu pienten lasten vanhemmille. Sivustolla on useita 
erilaisia keskustelupalstoja, blogeja, ryhmiä ja artikkeleita. Aihe vapaa -keskustelupalstalle voi 
kuka tahansa kirjoittaa viestejä anonyyminä, ilman rekisteröitymistä. Keskusteluketjut alkoivat 
niin, että pienten lasten äidit kertoivat olevansa uupuneita ja osa myös masentuneita. Näihin 
keskusteluavauksiin tuli monenlaisia vastauksia. Tutkimuskysymykseni on: Millaista vertais-
tukea uupumuksestaan tai masennuksestaan kertovalle äidille tarjotaan netin keskustelupals-
talla? Analysoin aineistoni teoriaohjaavalla sisällönanalyysilla ja luokittelemalla vertaistukea 
eri luokkiin. Vertaistuen luokitukset muotoutuivat aineiston ja teorian välisen vuoropuhelun tu-
loksena. 
 
Tutkimukseni aluksi, luvussa kaksi, avaan kuvaa äitiyden kulttuurisista odotuksista ja merki-
tyksistä sekä pikkulapsiperheen kohtaamista arjen haasteista. Tämä taustoittaa äitien vaietuiksi 
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(ks. Janhunen & Oulasmaa 2008) kutsuttujen tuntemusten; väsymyksen, uupumuksen ja ma-
sennuksen käsittelyä. Näiden tuntemusten käsittely on tärkeää, koska se auttaa ymmärtämään, 
miksi uupuneeksi ja masentuneeksi itsensä kokeva pienen lapsen äiti tarvitsee tukea. Tuen tär-
keyttä painottaa luvun kaksi alaluku, joka käsittelee äidin uupumuksen ja masennuksen aiheut-
tamaa riskiä lapsen kaltoinkohtelulle. 
 
Kolmannessa luvussa tarkastelen vertaistuen käsitettä, vuorovaikutusta verkossa, sosiaalisen 
verkoston ja vertaistuen merkitystä äideille sekä netin keskustelupalstoja vertaistuen lähteenä. 
Teoriaosuuden jälkeen, luvussa neljä, esittelen tutkimukseni tavoitteet ja tutkimuskysymykseni 
sekä keräämäni aineiston. Lisäksi esittelen tutkimukseni toteuttamisprosessia metodologisine 
valintoineen ja pohdin tutkimukseni etiikkaa. Viidennessä luvussa esittelen tutkimukseni tulok-
sia eli aineistostani paikallistamiani vertaistuen muotoja. Tulosluvun jälkeen tutkimukseni kuu-
dennessa luvussa esittelen tutkimuksestani tekemäni johtopäätökset ja pohdin tutkimukseni 
merkitystä sosiaalityön ammattikäytännölle ja jatkotutkimusaiheita. 
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2 ÄITIYS JA SEN HAASTEET 
 
 
2.1 Äitiyden kulttuuriset odotukset ja merkitykset 
 
Äitiyttä voidaan tarkastella monesta eri näkökulmasta. Mikrotason äitiyden tutkimuskohteena 
ovat esimerkiksi äitiyden kokemukset ja tunteet. Näkökulmaa laajentamalla voidaan tarkastella 
äidin ja lapsen välistä vuorovaikutusta tai sukupuolirooleja. Makrotason tutkimuskohteena ovat 
muun muassa perhepolitiikka ja äitiyden käsittely mediassa. (Janhunen 2008, 8.) Pro gradu - 
tutkielmani tarkastelee äitiyttä mikrotasolla. Usein äitiyteen liitetään positiivisia mielikuvia. 
Mielikuvien äiti ei uuvu, eikä tunne negatiivisia tunteita lapsiaan kohtaan. Tarkoitukseni on 
avata äitiyttä laajemmin ja tuoda esiin myös niitä puolia, joista puhutaan vähemmän. Tätä kautta 
on ehkä mahdollista rakentaa realistista, nykypäivään sopivaa kuvaa äitiydestä ja äitiyteen liit-
tyvistä huolenaiheista. 
 
Äitiys voidaan kuvata ruumiillis-psyykkisenä tilana ja kehitysprosessina, joka alkaa naisen 
oman sikiöaikansa suhteesta äitinsä kanssa, ja muotoutuu lapsuuden, nuoruuden ja aikuisuuden 
eri kehitysvaiheiden kautta ennen oman lapsen syntymää tai sijaislapsen saamista. Äitiyden tila 
ei ole kuitenkaan muuttumaton, vaan aina uusi raskaus ja lapsen syntymä tuo uuden äitiyden 
tilan, jossa äiti voi löytää tunnekokemuksen juuri tämän lapsen äitinä. (Siltala 2006, 174–175.) 
Psykoanalyyttisissä teorioissa ajatellaan, että äidin minuus jopa muuttuu lapsen saamisen myötä. 
Esimerkiksi Psykoanalyytikko Daniel Stern on kuvannut äitiyttä peruuttamattomana mielenti-
lana, johon äiti siirtyy vähitellen (Stern 1985). 
 
Kristiina Janhunen ja Anja Saloheimo (2008, 30) kuvaavat äidin ja lapsen välistä suhdetta ajan 
kuluessa kehittyneeksi, erityislaatuiseksi rakkaus- ja kiintymyssuhteeksi, jonka tarkoituksena 
on mahdollistaa lapselle riittävän huolenpidon saaminen. Myös Ritva Nätkin (1997, 153–154) 
näkee äidin ja lapsen suhteen hyvin ainutlaatuisena ja toteaa, että äiti kantaa lastaan sydämes-
sään koko elämänsä ajan, eikä tässä mielessä koskaan irtaudu lapsestaan. Kari Kaimolan (2008, 
64–65) mukaan lapsi luo ensimmäisen kiintymyssuhteensa tavallisimmin juuri äitinsä kanssa, 
koska äiti on useimmiten pienen lapsen ensisijainen hoivaaja. Ensin äidin, myöhemmin lapsen 
kehityksen myötä myös isän kyky vastata lapsen tarpeisiin ja olla läsnä lapsen elämässä niin 
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henkisesti kuin fyysisestikin vaikuttaa lapsen luottamuksen, itsetunnon ja turvallisuuden tun-
teen muodostumiseen. Ratkaisevaa lapsen kehitykselle on ensimmäisten kolmen ikävuoden ai-
kana saadut kokemukset. Lapselle suhde äitiin, mutta myös isään ja muihin lapsen lähellä ole-
viin ihmisiin ovat hyvin merkittäviä hänen tulevaisuutensakin kannalta. Lapsuuden perhe vai-
kuttaa olennaisesti lapsen kykyyn aikuisena selviytyä eteen tulevista haasteista ja omasta van-
hemmuudestaan. 
 
Ritva Nätkinin (1997, 153–154) mukaan äitiys on myös kulttuurinen rakennelma, jolla kuva-
taan suhdetta lapseen. Käsitys äitiydestä on sidoksissa kunkin aikakauden käsityksiin ja kult-
tuuriin ja määritellään ajan kuluessa yhä uudelleen (mt., 250). Äitiyteen liittyy monenlaisia 
kulttuurisia odotuksia ja merkityksiä. Myös äideillä itsellään on erilaisia odotuksia omalta äi-
tiydeltään. Julkisuudessa kestokeskusteluaiheita ovat äitien työelämän ja lapsenhoidon kysy-
mykset.  Äidin pitäisi olla tarkkana, että ei syrjäydy työelämästä ja toisaalta samaan aikaan 
huolehtia siitä, että lapsi saa tarvitsemaansa hoivaa riittävän pitkään omalta äidiltään. Äitiyteen 
kohdistuvia kulttuurisia odotuksia tutkinut Kristiina Berg (2009, 170) toteaa, että nykyäitiyttä 
ei ohjaa yhtä vahvasti enää perinteet ja monenlaiset hyvän äitiyden toteuttamistavat ovat mah-
dollisia. Monet mahdollisuudet ja saatavilla oleva asiantuntijatieto tuovat äitiydelle kuitenkin 
omat haasteensa ja ristiriitansa. Nykyäidin odotetaankin kykenevän tarjolla olevan tiedon hy-
väksikäyttöön ja jatkuvaan moraaliseen itsetarkkailuun. 
 
Äitiys rakentuu suhteessa lapseen, suhteessa kulttuurisiin ja yhteiskunnallisiin odotuksiin sekä 
suhteessa isyyteen ja sukupuolten välisiin valtasuhteisiin. Äitiyttä koskevia käsityksiä tuotetaan 
kirjallisuudessa, mediassa ja myös netin keskusteluryhmissä. Osa nykyistä äitiyttä koskevista 
käsityksistä pohjautuu ikiaikaisiin myytteihin ja merkityksiin. Nämä odotukset ja käsitykset 
tuottavat ja ylläpitävät käsityksiämme hyvästä ja oikeanlaisesta äidistä. Äitiyttä rakentavat kult-
tuuriset ja yhteiskunnalliset odotukset rajaavat äitinä oloa ja voivat merkitä äitiyden kokemista 
ristiriitaisena. Äitiyden odotusten ja äitien arkikokemusten vastaamattomuus johtavat herkästi 
riittämättömyyden, epävarmuuden ja syyllisyyden tunteisiin. (Berg 2009, 170–174.) Äitiyden 
kuva näyttäytyy usein kaksijakoisena, hyvänä äitinä ja pahana äitinä. Kulttuurisesti äidin tyy-
pittely tai jakaminen hyvään ja pahaan äitiyteen voi olla viatonta, mutta myös vahingollista 
luokittelua. Vahingollista tyypittelyä on äitiyden ylistäminen ja vertaaminen jumalaan tai vas-
taavasti äidin näkeminen pahimpana vihollisena lapselleen, esimerkiksi silloin kun äiti tupakoi. 
Viattomampaan äidin tyypittelyä edustaa äitien tyypitteleminen kotiäiteihin, uraäiteihin tai 
imettäviin ja pullolla ruokkiviin äiteihin. (Törrönen 2015, 62–63.)   
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Pohjoismaissa äitiys on monella tapaa erilaista kuin muualla maailmassa. Äidit ovat itsenäisiä 
ja päättävät omasta elämästään. Äitien itsenäisyyttä tukevat mahdollisuudet käyttää ehkäisyä ja 
päivähoitopalveluita. Itsenäiselle naiselle äidiksi tuleminen voikin olla hämmentävä kokemus, 
kun hän huomaa tarvitsevan apua ja tukea uudessa tilanteessa. (Törrönen 2015, 61–62.) Poh-
joismaisen naisen työelämä ja äidiksi tuleminen ovat omat maailmansa. Äidiksi tulemiseen nai-
nen tarvitsee erilaista tukea ja ymmärtämystä kuin työelämässä. (Mt., 116.) Lisäksi äitiyden ja 
työelämän yhteensovittaminen tuo äideille omat haasteensa ja ristiriitansa. Hyvää äitiyttä mää-
rittävät lapsen hyvinvoinnista vastaamisen lisäksi myös se, miten äiti kykenee vastaamaan ny-
kyaikaisiin naiseutta ja palkkatyöntekijyyttä koskeviin odotuksiin. Äiti saattaa yrittää vastata 
erilaisiin kulttuurisiin odotuksiin niin, että lopulta uupuu. (Berg 2009, 170–171.) 
 
 
2.2 Pikkulapsiperheen arjen haasteita 
 
Perheen toiminnan tavoitteena on tyydyttää jäsentensä tarpeita. Etusijalla on lasten tarpeista ja 
hyvinvoinnista huolehtiminen. Hyvinvoinnista huolehtimiseen tarvitaan perheen omien voima-
varojen lisäksi ympäristön ja muiden toimijoiden tuottamia hyödykkeitä. Perheessä käytännön 
toiminnat, valinnat ja päätökset ovat yhteydessä yhteiskunnan rakenteisiin, instituutioihin ja 
kulttuuriin. Perheen arkea toteutetaan ympäristön luomien mahdollisuuksien puitteissa.  
(Raijas & Sailio 2012, 317–318.) 
 
Pikkulapsiperheen elämänvaiheessa on monia haasteita, joihin äidit ja isät joutuvat vastaamaan. 
Lasten saamisen jälkeen vanhemmat kokevat arjen usein vaativammaksi ja yhteisen ajan vähäi-
semmäksi. Vanhempien pitäisi jakaa aikaa ja voimavaroja paitsi arkirutiineiden tekemiseen, 
myös tunne-elämän tarpeiden tyydyttämiseen. Vaikka parisuhde ja vanhemmuus ovat erillisiä 
asioita, vanhempien keskinäisellä suhteella on merkittävä vaikutus heidän vanhemmuuteensa 
ja lasten elämään. (Lammi-Taskula & Salmi 2009, 50–57.) 
 
Raijaksen ja Sailion (2012) tutkimuksen mukaan kotitöiden tekeminen ja jakaminen vanhem-
pien kesken aiheuttaa ristiriitoja pikkulapsiperheessä, jossa vasta opetellaan tapoja toimia uu-
dessa elämäntilanteessa. Ristiriitojen taustalla on puolisoiden toisistaan poikkeavat näkemykset 
perheessä noudatettavasta roolimallista. Tutkimusaineisto kerättiin netistä neljältä perheaihei-
siin keskittyneeltä keskustelupalstalta. Yhtenä teemana keskustelupalstan keskusteluissa oli 
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vanhempien henkilökohtaisten tarpeiden tyydyttäminen. Tutkimuksen mukaan perheissä syn-
tyy ristiriitoja ja jännitteitä usein naisten pyrkiessä kohti itsenäisyyttä ja riippumattomuutta. 
Uhrautuminen ja velvollisuudet perheen hyväksi joutuvat vastakkain yksilöllisen oman ajan 
tarpeen kanssa. Oman ajan tarvetta perustellaan usein sillä, että äidin hyvinvointi ulottuu koko 
perheeseen. (Mt., 316–333.)  
 
Myös Maritta Törrönen (2012) on tutkinut pikkulapsiperheen arkea haastattelemalla lapsiper-
heitä. Tutkimuksen mukaan pikkulapsiperheissä hyvinvointi ja pahoinvointi kasautuvat muun 
nyky-yhteiskunnassa olevan ilmiön mukaisesti. Osa perheistä voi hyvin, ei ole taloudellisia tai 
työtilanteeseen liittyviä huolia, on mahdollisuus matkustaa, toteuttaa itseään ja isovanhemmat 
auttavat. Osalla perheistä taas taloustilanne on pitkään ollut heikko, asumisessa ja terveydessä 
on puutteita ja äiti saattaa joutua yksin vastaamaan lasten- ja kodinhoidosta, ilman isovanhem-
pien apua. Pahoinvoinnin kasautuessa vanhempien puhetta värittää väsymys ja näköalattomuus. 
Toisaalta työelämän vaativuus näkyy myös pikkulapsiperheiden kodeissa, joissa isät saattavat 
joutua olemaan paljon poissa kotoa. Törrösen tutkimuksen mukaan pikkulapsiperheen hyvin-
voinnille tärkeää ovat läheiset ihmissuhteet ja yhdessä vietetyt hetket arjessa. 
 
 
2.3 Äidin väsymys, uupumus ja masennus       
 
Äitiyteen sisältyy useimpien naisten kohdalla paljon ilon ja onnen tunteita. Äitiys tuo mukanaan 
kuitenkin kokemuksia, joihin liittyvä tunnekirjo saattaa tulla yllätyksenä äidille itselleenkin. 
Esimerkiksi pienen lapsen hoivaaminen ja tarpeisiin vastaaminen voi olla äärirajoilla ponniste-
lua väsyneelle äidille ja vaikuttaa negatiivisesti hänen tunnekokemuksiinsa. Negatiiviset tunne-
kokemukset saattavat olla äidille niin hävettäviä, ettei äiti kehtaa niistä puhua kenenkään kanssa. 
 
Eeva Jokinen (1996, 26) on väitöskirjassaan tutkinut äitien kirjoituksia äitiydestä. Useimmiten 
äitien kirjoituksissa esiintyivät seuraavat tuntemukset: onni/onnellisuus, itkee/itkettää, huono 
omatunto, pelko, uupumus, ilo, ahdistus, huoli, kiire, nautinto, tuska, yksinäisyys ja väsymys. 
Eniten äidit kirjoittivat väsymyksen tuntemuksistaan. Jokisen (1996, 33–41) mukaan äidit jä-
sentävät väsymyksen tuntemuksiaan aikaan ja olotilaan kuten kellonaikaan, raskauksiin, syn-
nytyksiin ja pikkulapsiaikaan. Väsymisjäsennysten avulla äidit voivat tarkastella ja lohduttaa 
itseään. Äitien on helppo tulkita omaa väsymystään sijoittamalla itsensä konkreettisesti johon-
kin paikkaan, missä väsymys ilmenee. Väsymisen konkreettinen tila on usein koti. Kotiäidit 
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kokevat väsymystä kotiin jäämisen vuoksi. He tuntevat olevansa yksinäisiä ja vankeina omassa 
kodissaan. Yksinäisyys ei ole kotiäidille pelkästään seurankipeyttä, vaan vahva tunne, ettei yk-
sin vain tahdo jaksaa. Äidit kaipaavat lähelleen toista ihmistä, jonka kanssa voisi jakaa tunto-
jaan ja pyytävät väsymykseensä apua myös Jumalalta. Äideille on tärkeää, että he voivat puhua 
ja kirjoittaa väsymyksestään. 
 
Äidin kokema häpeä ja syyllisyys ovat seurausta kulttuurisesti vaietuista negatiivisista tunteista. 
Kulttuurisesti vaiettuja tunteita ovat esimerkiksi äidin henkinen väsymys tai negatiiviset tunteet 
lasta kohtaan. (Berg 2009, 171.) Tutkimuksesta toiseen toistuu äitien väsymys, yksinäisyys ja 
turhautuneisuus. Äidit ovat usein yksinäisiä, viettävät paljon aikaa ilman aikuista seuraa ja ko-
kevat olevansa yksin vastuussa lapsestaan. Tällä on merkittävä vaikutus äiti-lapsisuhteeseen. 
(Rotkirch 2014, 45.) Äidin yksinäisyys voi olla luonteeltaan levollista ja nautittavaa, mutta 
myös epätoivoisten ja ahdistavien tunteiden sävyttämä hätätila, johon äiti tarvitsee muiden ih-
misten apua. Äiti tarvitsee ymmärtäviä ihmisiä lähelleen, joille voi kertoa rehellisesti tunteis-
taan. Äiti saattaa katkeroitua, jos ei tule kuulluksi epätoivossaan. Katkeruus voi pahimmillaan 
vaikuttaa äidin ja vauvan suhteeseen sekä äidin ja hänen kumppaninsa suhteeseen.  
(Törrönen 2015, 114–115.) 
 
Pirkko Siltala (2006, 176–177) kuvaa äitiyden rakentumista psyykkistä ja ruumiillista kestoky-
kyä vaativana selviytymiskamppailuna, johon yhdistyy vauvan selviytymiskamppailu. Arkielä-
män vaikeudet, lapsen sairaus, vammautuminen tai kuolema uhkaavat äidin ruumiillis-psyyk-
kistä tilaa ja äiti tarvitsee tällöin toisten ihmisten huolenpitoa. Hannele Törrönen (2015, 23) 
vertaa raskautta, synnytystä ja vauvaa musteläiskätestiin, joka tuo esiin äidin oman kehitysku-
lun tiedostamattomat kerrostumat. Äiti ja isä joutuvat vauvan kanssa kohtaamaan omien ihmis-
suhteidensa taakat ja myös omat voimavaransa. Vauva herättää voimakkaita tunteita, joita van-
hemmat joutuvat käsittelemään. Jos vanhemmat eivät pysty jäsentämään ja sietämään tunteitaan, 
he saattavat uupua. 
 
Jos äiti nähdään tabuna, ihannoituna kuvana tai vastaavasti äitiyttä mitätöidään, äidin ongelmia 
ei kohdata vakavasti. Väsymys on hyvä esimerkki tästä. Äitiyden ihanteet muuttuvat ajan myötä 
kuten yleinen suhtautuminen äidin väsymykseen; ensin äidit eivät saaneet väsyä, sitten väsy-
mystä alettiin päivitellä. Tänä päivänä äidin väsymystä pidetään itsestään selvänä, vaikka sitä 
ei yleensä avata tarkemmin. Äidin väsymyksen syiden ja taustojen selvittäminen on kuitenkin 
välttämätöntä. Jos äidin väsymystä ei kohdata, äiti saattaa jäädä yksinäiseksi ja epätoivoiseksi 
9 
  
 
olotilansa kanssa. Väsynyt äiti voi olla pelokas, ahdistunut, masentunut, raivoissaan, vihainen, 
epävarma tai vastaavasti, tavallisella tavalla väsynyt. (Törrönen 2015, 52–54.) Väsymys voi 
olla fyysistä tai psyykkistä. Fyysisen väsymyksen syynä on levon puute, kun taas psyykkistä 
väsymystä aiheuttaa esimerkiksi yksinäisyys ja masennus. Psyykkinen väsymys ei poistu le-
päämällä. (Janhunen & Saloheimo 2008, 37.) Äidin väsymys ja hänen sokeutumisensa omaan 
tilanteeseen on kuitenkin riski äidin itsensä lisäksi koko perheelle. Pahimmassa tapauksessa äiti 
saattaa kohdella vakavasti kaltoin lastaan. Äiti voi olla niin uupunut, ettei löydä ratkaisukeinoja 
tilanteeseen. Toisaalta on hyvä muistaa, että väsynytkin äiti voi kohdella lastaan rakastavasti ja 
vastata tämän tarpeisiin. (Törrönen 2015, 52–54.) 
 
Raisa Cacciatore (2008, 54–57) esittää, että äidillä on suurempi mahdollisuus kohdata psyyk-
kisiä vaikeuksia lapsen syntymän jälkeisen vuoden aikana kuin missään muussa elämänvai-
heessa. Äidin normaali tunneherkkyys saattaa jatkua synnytyksen jälkeisenä masennuksena, 
joka jää helposti tunnistamatta. Synnytyksen jälkeisen masennuksen oireita voivat olla väsymys, 
tuskaisuus, pelokkuus, epätoivon tunteet, vihamieliset impulssit ja pakkoajatukset. Äiti voi ko-
kea kiinnostuksen puutetta vauvaa kohtaan tai vauvan tunteet vihamielisiksi itseään kohtaan. 
Äiti saattaa kokea syyllisyyttä tunteistaan ja pyrkiä salaamaan masennustaan. 
 
Pirkko Siltala (2006, 182–183) lähestyy äidin masennusta eheyttävän ja kliinisen hahmon 
kautta. Yhteistä masennuksen erilaisille hahmoille on masennuksen liittyminen äitiyden kehi-
tykseen: raskauteen, synnytykseen ja äidin ja lapsen varhaiseen vuorovaikutussuhteeseen. 
Eheyttävä masennus on sidottu toivoon ja ohjaa naista psyykkiseen muutokseen voimistamalla 
äitiä käymään läpi tunteidensa kirjoa. Eheyttävän masennuksen ansiosta äiti kykenee ymmär-
tämään lastaan ja tämän tarvitsevuutta. Äidin kliininen masennus on hoitoa ja tukea vaativa 
psyykkis-ruumiillinen tila. Kliininen masennus alkaa raskauden aikana, heti synnytyksen jäl-
keen tai vuoden kuluttua synnytyksestä. Kliinisen masennuksen syynä ovat menneisyydessä 
koetut, työstämättömät muutokset ja menetykset, jotka ovat olleet joko konkreettisia tai emo-
tionaalisia. 
 
Synnytyksenjälkeiseen masennukseen sairastuu eri tutkimusten mukaan 10–22 prosenttia syn-
nyttäneistä. Masennus voi alkaa muutaman viikon kuluttua synnytyksestä, mutta puhjeta myös 
useita kuukausia synnytyksen jälkeen. Masennus voi pitkittyä ilman asianmukaista hoitoa, jol-
loin sillä on taipumus muuttua vaikeammaksi. Pitkittyessään synnytyksenjälkeinen masennus 
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saattaa aiheuttaa laaja-alaisia seurauksia mm. perheen vuorovaikutukseen ja lapsen psykologi-
seen ja sosiaaliseen kehitykseen. (Ahokas 2006, 14–15.)  
 
Pirkko Siltala (2006, 190–193) on todennut, että masennus haittaa äidin ja vauvan vuorovaiku-
tusta ja äitiyden kokemusta. Vauvan ja äidin vuorovaikutuksesta puuttuu ilo ja leikki. Äiti saat-
taa heijastaa omat vaativuutensa ja huonoutensa tunteet vauvaan, jolloin äiti näkee vauvansa 
vaativana, vieraana ja pahana. Masentuneen äidin vauvanhoitoa sävyttää äidin mielialat ja vau-
vanhoito on epäjohdonmukaista. Äiti alkaa pelätä lastaan ja hänellä voi olla pelkoja vauvansa 
tuhoamisesta tai pahoinpitelystä. Masentuneen äidin mielessä saattaa olla myös toistuvia kuo-
leman ja itsemurhan ajatuksia. Ajatuksiin voi sisältyä vauvan ja äidin kuoleminen yhdessä. (Mt., 
190–193.) Itsetuhoiset ajatukset liittyvät masennukseen ja on tavallista, että masentuneen ihmi-
sen mielessä on kuolemaan liittyviä ajatuksia ja toiveita. Usein taustalla on masentuneen koke-
mus omasta arvottomuudestaan. Masentunut ihminen kokee olevansa taakaksi läheisilleen ja 
syyttää itseään sairaudestaan ja siitä, ettei kykene toimimaan sairautensa voittamiseksi. Vaka-
vaan masennukseen liittyy vahvasti toivottomuus ja itsemurha saattaa näyttäytyä ainoana rat-
kaisukeinona tilanteeseen. (Gustavson 2006, 74.) Siltalan (2006, 190–193) mukaan äidin itse-
tuhoiset ajatukset ovat merkki siitä, että äiti, isä ja vauva tarvitsevat nopeasti tukea varhaiseen 
vuorovaikutukseen ja äiti myös omaa psykoterapiaa. 
 
Psykoanalyytikko Andre' Green (1986, 155) on kuvannut lapsen näkökulmasta psyykkisesti 
kuollutta äitiä. Tällöin äiti on lapselleen emotionaalisesti poissaoleva. Äidin kiinnostus ja voi-
mavarat ovat lapsen sijasta suuntautuneet esimerkiksi selviämiseen vaikeasta elämäntilanteesta 
tai äidillä on vakava masennus. Emotionaalisesti poissaoleva äiti aiheuttaa vakavan riskin lap-
sen psyykkiselle kehitykselle, etenkin jos isäkään ei kykene tukemaan lapsen kehitystä. 
 
Vaikka pienen lapsen äidillä on asiakassuhde lapsensa kanssa neuvolaan, äiti saattaa kokea jää-
vänsä tuntemustensa kanssa yksin. Myös synnytyksenjälkeinen masennus jää helposti tunnis-
tamatta. Arvioiden mukaan vain noin 5 prosenttia masentuneista äideistä huomataan neuvolassa. 
Masentunut äiti saattaa kokea häpeää ja pelkoa, että hänet leimataan virallisesti huonoksi äidiksi, 
jos hän puhuu neuvolassa tuntemuksistaan. Äidit saattavat pelätä myös lastensa huostaanottoa, 
jos he kertovat kielteisiksi kokemistaan tunteistaan.  
(Oulasmaa ym. 2008, 94–99.) 
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2.4 Riskinä lapsen kaltoinkohtelu 
 
Sosiaali- ja terveydenhuollossa lapsen kaltoinkohtelun käsitettä käytetään lapseen kohdistu-
vasta väkivallasta, joka voi olla luonteeltaan fyysistä, psyykkistä, seksuaalista tai lapsen hoidon 
laiminlyöntiä. Rinnakkaisena käsitteenä käytetään usein lapsen pahoinpitelyä. Kaltoinkohtelu 
on eräänlainen yläkäsite, joka kattaa lapseen kohdistuvan negatiivisen tekemisen tai tekemättä 
jättämisen muodot. (Paavilainen & Pösö 2003, 15.) 
 
Aikaisemmin olen tuonut esiin, että pienen lapsen äidin elämänvaiheeseen liittyy stressitekijöitä, 
kuten väsymystä, joita jokainen äiti joutuu jossain määrin kohtaamaan. Stressitekijät yhdistet-
tynä äidin omaan psyykkiseen haurauteen voivat kuitenkin olla kohtalokkaita lapsen näkökul-
masta ja lapsella saattaa olla riski tulla kohdelluksi kaltoin oman äitinsä taholta. Raisa Cac-
ciatore (2008, 54) muistuttaa, että on olemassa psyykkisesti sairaita ja väkivaltaisia äitejä. Äi-
dillä saattaa olla esimerkiksi masennus tai käsittelemätön trauma taustallaan. Psyykkisesti sai-
ras tai väkivaltainen äiti voi olla vaaraksi sekä lapselleen että itselleen. Esimerkiksi lapsen itku 
saattaa laukaista äidissä tarpeen hiljentää vauva ravistamalla, mikä voi aiheuttaa vauvalle va-
kavia vammoja. Äiti saattaa myös laiminlyödä lastaan jättämällä tämän yksin. Usein kaltoin-
kohtelutilanteet pysyvät piilossa, koska ne tapahtuvat kotona, piilossa katseilta. 
 
Henkisen ja fyysisen kuritusväkivallan käytön taustalla voi olla äidin uupumus (Cacciatore & 
Janhunen 2008, 20). Henkinen kuritusväkivalta ilmenee esimerkiksi lapsen uhkailuna tai lai-
minlyöntinä. Fyysistä kuritusväkivaltaa on lapsen pahoinpitely, joka voi johtaa jopa lapsen kuo-
lemaan. (Cacciatore 2008, 56.) Äidin väkivaltaisuus lastaan kohtaan on peitelty ja vaiettu aihe. 
Vaikka aihetta on tutkittu, tutkimustulokset eivät ole saaneet ansaitsemaansa huomiota. Tutki-
musten mukaan miehet tekevät yleisesti enemmän väkivaltarikoksia kuin naiset, lapsiin koh-
distuvassa väkivallassa äidit ovat kuitenkin yhtä lailla tekijöitä kuin miehet, esimerkiksi pieniä 
lapsia äidit surmaavat enemmän kuin isät. Ongelmana naisten ja äitien väkivaltaisesta käyttäy-
tymisestä puhumisessa on ollut naisen näkeminen uhrina tai poikkeavana yksilönä. Naisen nä-
keminen uhrina vääristää väkivallan todellisen luonteen tutkimisen. Kulttuurisesti voi olla pe-
lottavaa ajatella, että äiti saattaa käyttäytyä väkivaltaisesti, koska äiti hoivaa avuttomia lapsia. 
Niinpä aiheesta on helpompi vaieta. Myös asiantuntijat saattavat ohittaa ja vähätellä äidin avun-
tarvetta, kun hän viestittää väsymyksen ilmaisemisen kautta väkivallastaan tai pelostaan käyt-
täytyä väkivaltaisesti. (Törrönen 2015, 66–69.) Kristiina Berg (2009, 171–172) muistuttaa, että 
äiti ei tavallisesti hae apua väsymykseensä tai masennukseensa, koska avun vastaanottaminen 
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rikkoo kulttuurista kuvaa hyvästä äidistä. Hyvän äidin on lupa väsyä, mutta avun hakeminen 
leimaa äidin usein riittämättömäksi äidiksi. Kun äiti vahingoittaa lastaan, kyseessä on yksilöl-
lisen ongelman lisäksi osaltaan ympäristön kyvyttömyys tunnistaa ja helpottaa äidin kokemaa 
hätää. 
 
Oman lapsen surmaaminen on lapseen kohdistuvan väkivallan äärimmäinen ja harvinainen 
muoto. Raisa Cacciatore (2008, 56) toteaa, että lapsensa tappaneilla äideillä on yleisesti ottaen 
taustallaan mielenterveydenongelmia, kuten masennusta, aggressiivista käyttäytymistä ja tai-
pumusta itsemurhaan. Etenkin yli vuoden ikäisen lapsen tappaneilla äideillä on todettu vakavia 
mielenterveysongelmia, kun taas vastasyntyneen tappamiseen syyllistyy useimmin nuoret äidit, 
joilla on monenlaisia sosiaalisia ongelmia, ei kuitenkaan välttämättä mielenterveysongelmia. 
 
Noora Ellosen, Tarja Pösön ja Kirsi Peltosen (2015, 72–80) kyselytutkimuksen mukaan äidin 
vakavaa väkivaltaista käyttäytymistä omaa lastaan kohtaan ennustavat parhaiten äidin omat lap-
suudenaikaiset väkivaltakokemukset, lievemmän väkivallan käyttö lasta kohtaan, stressin ko-
keminen ja ammattiavun saamisen ongelmat. Merkittävimmäksi riskitekijäksi äidin vakavalle 
väkivaltaiselle käyttäytymiselle todettiin tutkimuksessa se, että äiti käyttää lievempää väkival-
taa, kuritusväkivaltaa, esimerkiksi tukistaa lasta tai antaa lapselle luunappeja. Tutkimuksessa 
vakavaksi väkivallaksi luokiteltiin lapsen läimäisy, lyöminen nyrkillä tai esineellä, lyömisen 
yrittäminen, potkaiseminen, pureminen tai alle 2-vuotiaan ravistelu. Tutkimuksen tulos viittaa 
niin sanottuun porttiteoriaan, jonka mukaan lievemmistä teoista siirrytään helpommin vaka-
vimpiin tekoihin. Tutkimus suunnattiin alle 13-vuotiaiden lasten vanhemmille ja kerättiin 
vuonna 2011. Tutkimuksen analyysiin otettiin 2716 äidin vastaukset. Analyysin mukaan äi-
deistä noin 6 prosenttia ilmoitti käyttäneensä vakavaa väkivaltaa omaan lapseensa edeltäneen 
vuoden aikana. Tutkimuksen tulokset laajentavat näkökulmaa äidin väkivaltaisesta käyttäyty-
misestä omaa lasta kohtaan verrattuna aiempaan tutkimuksen. Perinteisesti äidin väkivaltainen 
käyttäytyminen on liitetty perheen matalaan sosioekonomiseen asemaan. Tutkimuksen mukaan 
äitiyttä ja vanhemmuutta kuvaavat tekijät ovat merkittävämmässä yhteydessä äidin väkivaltai-
seen käyttäytymiseen kuin sosioekonomiset tekijät itsessään. Äidin väkivaltaisen käyttäytymi-
sen taustalla saattaa olla esimerkiksi taloudellista huolta. Kuitenkaan taloudellinen huoli ei it-
sessään johda äidin väkivaltaiseen käyttäytymiseen, vaan olennaista on se, miten äiti tilanteen 
kokee. 
 
Ellosen, Pösön ja Peltosen (2015, 72–80) tutkimus tuo esiin sen, että äidit eivät olleet saaneet 
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riittävästi apua omiin lapsuudenaikaisiin väkivaltakokemuksiinsa. Äitien kokemusten mukaan 
palvelut ovat olleet riittämättömiä myös silloin, kun he olivat hakeneet apua väkivaltaiseen 
käyttäytymiseensä omaa lasta kohtaan. Tutkimus ei tuo kuitenkaan esiin kaikkea äitien omiin 
lapsiinsa kohdistamaa väkivaltaa. Tämän vuoksi palvelujärjestelmän kehittämisessä on huomi-
oitava myös hiljainen ja vaiettu väkivalta ja sen tavoittamiseen kohdistuvat menetelmät. Palve-
luiden tulisi samaan aikaan tarjota äideille keinoja käsitellä omia lapsuudenaikaisia väkivalta-
kokemuksia, tukea väkivallatonta kasvatusta ja myös tarjota lapsille riittävästi suojelua väki-
vallalta. 
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3 VERTAISTUKI VERKOSSA 
 
 
3.1 Vertaistuen käsite 
 
Vertaistuen ytimessä on samankaltaisessa elämäntilanteessa elävien tai samankaltaisia asioita 
kokeneiden ihmisten välinen kohtaaminen. Ihmisten välisessä kohtaamisessa kokemusten jaka-
minen mahdollistaa toisen ihmisen auttamisen hänen vaikeuksissaan. (Nylund 2005, 203; Hy-
väri 2005, 214.) Aikaisempien suomalaisten tutkimusten mukaan vertaistukitoiminta merkitsee 
ihmisille kokemusten ja tietojen jakamisen kautta mahdollistuvaa identiteettityöskentelyä (Hy-
väri 2005, 223), yhteisöllisyyttä ja voimaantumista (Munnukka & Kiikkala & Valkama 2005, 
245) sekä mahdollisuutta yhteiskunnalliseen vaikuttamiseen (Mikkonen 1996, 225). Vertais-
tuella on erityinen merkitys silloin, kun oma elämäntilanne poikkeaa ympärillä olevasta yhtei-
söstä. Vertaistuen vahvuudet ovat toisen ihmisen ymmärtämisessä ja myötäelämisessä. Vertais-
tuen lähtökohtana on tasa-arvoisten ihmisten kohtaaminen ja tilanneherkkyys toisen elämänti-
lannetta kohtaan. (Kuuskoski 2003, 34.) Vertaistuen antaminen ja saaminen voi mahdollistua 
kahden ihmisen välillä tai erimuotoisissa ryhmissä ja verkostoissa. Vertaisverkostoja muodos-
tuu usein spontaanisti samassa elämäntilanteessa olevien ihmisten kesken esimerkiksi interne-
tissä tai leikkipuistossa. Verkostojen ominaispiirteenä on joustavuus ja ihmiset voivat osallistua 
niihin oman kiinnostuksensa mukaan. Netissä erilaisiin verkostoihin osallistuminen on mahdol-
lista myös anonyyminä. (Nylund 2005, 203.) 
 
Susanna Hyväri (2005, 215) erottaa vertaistuen ja vertaistukiryhmän käsitteet muista vertaisuu-
den ja vertaisryhmien muodoista. Vertaisryhmä on laajempi käsitteenä, koska se viittaa sellai-
siin toiminnan muotoihin, joissa tuki ja auttaminen eivät ole keskeisin tavoite. Vertaisryhmiä 
voi muodostua esimerkiksi samaa ammattia tai elämäntapaa harjoittavien kesken. Vertaistuki-
ryhmän tavoitteena taas on toisen auttaminen ja tukeminen vastavuoroisessa suhteessa sekä 
mahdollisesti myös yhteisyyden ja ystävyyssuhteiden luominen. 
 
Vertaistuen käsite on kytköksissä sosiaalisen tuen käsitteeseen, koska vertaistuki määritellään 
useissa tutkimuksissa sosiaalisen tuen alaan kuuluvaksi ilmiöksi. Sosiaalisen tuen toiminnan 
edellytyksenä on sosiaalinen verkosto, joka sisältää yksilön kaikki kontaktit. (Mikkonen 2009, 
28–34.) Petri Kinnusen (1999, 102–103) määritelmän mukaan sosiaalisella tuella tarkoitetaan 
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ihmisten, lähiyhteisöjen ja julkisen järjestelmän toimintoja, joiden tavoitteena on lisätä edelly-
tyksiä elämänhallinnan autonomisuudelle. Sosiaalisen tuen tehtävänä on helpottaa itseä ja kans-
saihmisiä tekemään ratkaisuja elämän muutostilanteissa. Sosiaalinen tuki on luonteeltaan ai-
neellista, tiedollista, taidollista, henkistä tai emotionaalista tukea. 
 
Ihmisten elämään vertaistuki on kuulunut luonnollisena osana eri muodoissaan satojen vuosien 
ajan. Vertaistukea on tyypillisesti annettu perheiden, sukujen ja tuttavien kesken. Myös erilaisia 
oma-apuryhmiä perustettiin jo 1800-luvun lopulta lähtien Pohjois-Amerikkaan ja joihinkin Eu-
roopan maihin, myös Suomeen. Ensimmäiset modernit oma-apuryhmät olivat siirtolaisten 
muodostamat yhdistykset ja työläisten perustamat ammattiyhdistykset, jotka tarjosivat jäsenil-
leen taloudellista ja sosiaalista tukea. (Nylund 1996, 196.) 1990-luvun puolivälin jälkeen eri-
laiset vertaisryhmät ja -verkostot ovat lisääntyneet merkittävästi Suomessa sosiaali- ja terveys-
alalla. Vertaisryhmätoiminnan kasvu kertoo siitä, että ihmisillä on tarve jakaa kokemuksiaan ja 
saada tietoa samankaltaisessa elämäntilanteessa olevilta. Vertaistukimuotojen lisääntyminen on 
mahdollistanut vertaistuen saamisen myös vaikeuksiin, joista on hankala puhua läheisten 
kanssa, kuten mielenterveysongelmat tai parisuhdeväkivalta. (Nylund 2005, 195.) Vertaistuki 
sopii hyvin postmoderniin ajatteluun, jossa auttaja ja autettu ovat tasavertaisessa suhteessa toi-
siinsa. Vertaistuen kasvaminen 1990-luvulla ei ollut pelkästään laman seurausta, vaan kertoi 
postmodernin ajattelun vahvistumisesta suhteessa moderniin asiantuntijuuteen, joka edustaa 
perinteistä auttamista auttajan ollessa hierarkkisesti autettavaa ylempänä. (Hyväri 2005, 216.) 
 
Susanna Hyväri (2005, 228) toteaa, että vertaistuella ei yleensä ottaen ole vahvistettua asemaa 
osana julkisia palveluja ja vertaistukitoimintaan on liittynyt ristiriitaisia näkemyksiä. Ammatil-
lisen ja vertaistoiminnan yhteensovittamisessa on ollut ongelmia, eikä vertaistoimintaa ole 
kyetty hyödyntämään osana ammatillista toimintaa. Robert Adams (1996, 214) näkeekin ver-
taisryhmät vaihtoehtona sosiaalityölle. Eeva Kuuskoski (2003, 34) taas painottaa, että vertais-
tuki ja ammattiapu täydentävät toisiaan eri muodoissaan. Susanna Hyväri (2005, 228–231) 
muistuttaa, että vaikka vertaistuella nähdään olevan täydentävä rooli muiden palveluiden rin-
nalla, se ei ole selkeyttänyt vertaisryhmien hyvinvointipoliittista merkitystä. Vertaistoiminnan 
kehittäminen osana yhteiskunnan hyvinvointipalveluja on merkittävä asia. Vertaistoiminta jou-
tuu joka tapauksessa vuorovaikutukseen julkisten hyvinvointipalveluiden kanssa, joita ohjaavat 
ja säätelevät valtakunnalliset järjestelmät ja ammattikäytännöt. Koska vertaistukitoiminnan ta-
voitteena on hyvän elämän ehtojen ja edellytysten luominen, tämä edellyttää kumppanuutta 
hyvinvointipalveluja tuottavien toimijoiden kanssa. 
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Vertaistukea on tutkittu monilla eri tieteenaloilla, myös sosiaalityön näkökulmasta (mm. Ny-
lund 2000; Hyväri 2005). Marianne Nylund (2000) tutki väitöskirjassaan Suomalaisessa yhteis-
kunnassa 1990-luvulla vapaaehtoissektorilla ilmenevää keskinäistä tukea ja vapaaehtoistoimin-
taa. Nylund analysoi vapaaehtoisten motiiveja ja oma-apuryhmien tavoitteita ja organisointia. 
Tutkimusaineisto koostui oma-apuryhmille ja vapaaehtoistyöntekijöille tehdyistä kyselyistä, 
vapaaehtoisjärjestöjen toimintakertomuksista ja lehtiartikkeleista. Tutkimustulosten mukaan 
1990-luvun suomalainen vapaaehtoissektori oli sekoitus keskinäistä tukea ja vapaaehtoistoi-
minnan erilaisia motiiveja ja toimintatapoja. Tutkimustulokset osoittivat myös, että oma-apu-
ryhmät, vapaaehtoistyöntekijät ja vapaaehtoisjärjestöt eivät edusta yhtä yhtenäistä ilmiötä, eikä 
niitä voida paikantaa yhteen pisteeseen vapaaehtoissektorilla. Nylundin painottaa, että vapaa-
ehtoissektorin tutkimuksessa on tärkeää tutkia oma-apuryhmiä ja vapaaehtoistyöntekijöitä nii-
den omista lähtökohdista, ei ainoastaan julkisen sektorin tai ammattityön käytäntöjen kautta. 
Nylundin (2005, 197) mukaan vertaisryhmien tutkimuksella on pitkät perinteet etenkin Pohjois-
Amerikassa, jossa vertaisryhmien ja ammattilaisten suhteesta on puhuttu jo 1950-luvulla. Ver-
taistoiminnan tutkimus jakautuu sosiaali- ja yhteiskuntatieteiden sekä psykologian ja terveys-
tieteiden tutkimuksiin. Sosiaali- ja yhteiskuntatieteiden tutkimusteemoja ovat tämän vuositu-
hannen puolella olleet muun muassa arvot, osallisuus, voimaantuminen ja yhteisöllisyys. 
 
Marianne Nylund ja Anne Birgitta Yeung (2005, 22–23) peräänkuuluttavat tutkittavien oman 
äänen ja kokemuksellisuuden esiin tuomista vertaistukitutkimuksessa, sillä yhtenä vertaistoi-
minnan tutkimisen haasteena on ollut aihepiirin haltuunotto, sen kuvaaminen ja analysoiminen 
perinteisen tutkimuksen keinoin. Vertaistoiminnan tutkimuksessa yhdistyvät teoria-, kokemus- 
ja ammattitaito. Nylund ja Yeung tuovat esiin, että esimerkiksi nettiäidit yhdistelevät omaansa 
ja muiden äitien kokemuksen kautta saatua tietoa erilaisiin muihin tiedonlajeihin, kuten luke-
maansa tutkimustietoon, neuvolan ammattilaisilta saatuun tietoon ja aiemmilta sukupolvilta 
saatuun tietoon.  
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3.2 Vuorovaikutus verkossa 
 
Tutkimukseni kannalta on olennaista käsitellä vuorovaikutuksen ja kommunikaation luonnetta  
verkossa, koska tarkastelen verkossa rakentuvaa vertaistukea. Verkon mahdollisuudet vuoro-
vaikutukseen muiden ihmisten kanssa ovat hyvin monipuoliset ja mahdollistavat ajasta ja pai-
kasta riippumattoman kommunikaation. Verkkovuorovaikutukseen on liitetty monenlaisia omi-
naispiirteitä, jotka ovat olleet tutkijoiden keskuudessa kiistanalaisia. Verkossa tapahtuva vuo-
rovaikutus on nähty esimerkiksi ilmaisultaan köyhänä tiedonvälityksenä tai asiattomana ihmis-
ten solvaamisena (Vanhanen 2011, 36), vähemmän sosiaalisena kuin kasvokkain tapahtuva vuo-
rovaikutus (Matikainen 2008, 180), mutta toisaalta myös tasa-arvoisempana, demokraattisem-
pana ja vapaampana kuin kasvotusten tapahtuva kanssakäyminen muiden ihmisten kanssa 
(Watt & Lea & Spears 2002, 63).  
 
Netti on julkinen, useiden koneiden muodostama maailmanlaajuinen verkko, jonka päälle verk-
kopalvelut rakentuvat. Tästä syystä nettiä kutsutaankin yleisesti nimellä verkko. Netti luotiin 
vuorovaikutusta ja keskustelua varten. Sen tärkeimpiä käyttömuotoja ovat alusta alkaen olleet 
sähköposti ja erilaiset keskustelujärjestelmät. (Laaksonen & Matikainen 2013, 195–196.) Netin 
roolista on muodostunut yhteiskunnallisesti tärkeä ja sen käyttö on yleistynyt myös erilaisissa 
tutkimustarkoituksissa. Nettiä on kuitenkin vaikea erottaa omaksi tutkimuskohteekseen, koska 
se on yhä enemmän osa arkielämää ja länsimaista yhteiskuntaa.  
(Laaksonen & Matikainen & Tikka 2013, 9.) 
 
Vuonna 2014 86 prosenttia 16–89- vuotiaista suomalaisista käytti nettiä. Uusia käyttäjiä on tul-
lut yli 55-vuotiaista, koska lähes kaikki sitä nuoremmat käyttävät jo nettiä. Tyypillisesti suoma-
laiset ovat useita kertoja päivässä netissä. (Tilastokeskus 2014.) Tilastokeskuksen vuonna 2014 
julkaistun selvityksen mukaan sosiaalisen median käyttö ja seuraaminen on suosittua. Esimer-
kiksi yhteisöpalveluja oli kolmen kuukauden tutkimusjakson aikana seurannut 51 prosenttia 
16–89- vuotiaista. Netin yleisimmin käytetty yhteisöpalvelu on Facebook, jota seurasi tutki-
musjakson aikana 95 prosenttia yhteisöpalvelujen käyttäjistä. Nettiin ja sosiaalisen mediaan 
osallistumisen muodoissa on ollut kasvua vuoteen 2010 verrattuna. Tutkimusjakson aikana yli 
puolet 16–74-vuotiaista suomalaisista kirjoitti nettiin ja joka neljäs keskustelupalstoille.  Edel-
lisen kerran verkkomedian käyttöä tarkasteltiin laajemmin vuoden 2010 tutkimuksessa, joten 
vuoden 2014 tulosten tarkasteluun voitiin liittää aikavertailu. Vuonna 2010 tutkimus kohdistet-
tiin vain 16–74-vuotiaisiin, joten vertailu voitiin tehdä vain tähän ikäryhmään. (Mt.) 
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Netin keskustelupalstat, joita kutsutaan myös perinteiseksi verkkokeskusteluksi, ovat yksi so-
siaalisen median muoto. Sosiaalinen media perustuu käyttäjien verkostoitumiselle ja vuorovai-
kutukselle. Esimerkiksi erilaisia ja eri aiheisiin keskittyneitä keskustelupalstoja on paljon. Kes-
kustelupalstoilla on omat kulttuurinsa ja käyttäjänsä. Kulttuuri muovautuu keskustelupalstan 
käyttäjien mukaisesti, myös keskustelijoiden identiteetin julkisuus vaikuttaa kulttuuriin. (Laak-
sonen & Matikainen 2013, 197–199.) Marjo Laukkasen (2007, 104) mukaan anonyyminä on 
mahdollista keskustella aroista asioista, eikä vaarana ole kasvojen menettäminen keskusteluti-
lan ulkopuolella. Salla-Maaria Laaksonen ja Janne Matikainen (2013, 199) muistuttavat, että 
tutkimusten (esim. Watt) mukaan anonyymi keskustelu on tasoltaan heikompaa kuin oikeilla 
nimillä käyty ja voi ilmetä aggressiivisena viestintänä, niin sanottuna fleimauksena. Robert 
Arpo (2005, 20) toteaa, että netin keskusteluryhmissä kirjoittajat kuitenkin noudattavat ryh-
mänsisäisiä puhetapoja kirjoittaessaan viestejään ja yksilöllistä puhetyyliään suhteessa puheta-
paan. Ari Haasio (2008, 200) ottaa kantaa fleimaukseen ja muistuttaa, että keskustelupalstatkin 
ovat oman käyttäjäkuntansa omaavia verkkoyhteisöjä ja fleimaavat käyttäjät saavat nopeasti 
huonon maineen keskustelupalstalla. Palstan ylläpitäjä voi kieltää myös palstalle pääsyn ag-
gressiiviselta käyttäjältä. 
 
Netin keskustelupalstat voidaan jakaa kahteen ryhmään: kaikille avoimiin ja joko osittain tai 
kokonaan suljettuihin keskustelupalstoihin. Kaikille avoimille keskustelupalstoille voi kuka ta-
hansa kirjoittaa viestejä ja lukea niitä kirjautumatta käyttäjäksi. (Haasio 2008, 194.) Avoimen 
keskustelupalstan lukijayleisöä ei voi määrittää tai havaita ja viestin yleisö saattaa vaihdella 
paljonkin. (Matikainen 2008, 179.) Lisäksi keskustelupalstat voidaan jakaa viesteihin reagoi-
misen suhteen reaaliaikaisiin (synkronisiin) ja ei- reaaliaikaisiin (asynkronisiin ryhmiin). Ei -
reaaliaikaisiin asynkronisiin ryhmiin voi osallistua valitsemanaan ajankohtana kun taas reaali-
aikaisissa synkronisissa ryhmissä puheenaiheet saattavat vaihdella nopeasti. (Savolainen 1999, 
14.) Tutkimuskohteenani olevan Vauva-lehden Aihe vapaa -keskustelupalstan keskustelu on 
asynkronista ja ei-reaaliaikaista, jolloin viestejä on mahdollista lukea ja kommentoida vielä pit-
känkin ajan päästä. 
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3.3 Sosiaalisen verkoston ja vertaistuen merkitys äideille 
 
Väestöliitto keräsi vuonna 2007 äitien kertomuksia kielletyiksi kokemistaan tunteista, joita he 
olivat kohdanneet pienten lasten vanhempina. Laadullinen tutkimusaineisto muodostui 63 äidin 
kertomuksista, joissa toistui kirjoittajien erilaisista taustoista huolimatta yhteiset piirteet: tietyt 
kielteiset tunteet ja kokemukset siitä, ettei tunteista ole voinut puhua tai niitä ei ole otettu vaka-
vasti. (Janhunen 2008, 8.) Väestöliiton tutkimuksessa näkyy tyypillisenä nykyajan piirteenä äi-
tien yksinäisyys. Äitien sosiaaliset verkostot ovat hataria ja vertaiskontakteja on hankala luoda 
kodin piiriin rajoittuneessa elämänvaiheessa. Äiti saattaa kokea yksinäisyyttä, vaikka hänellä 
olisi useampikin lapsi vierellään. Tätä yksinäisyyttä ulkopuolisen saattaa olla hankala huomata. 
Väestöliiton tutkimuksessa yksinäisyyttä toivat esiin ennen kaikkea parisuhteessa olevat äidit, 
ei niinkään yksinhuoltajat. (Cacciatore & Janhunen 2008, 26.) 
 
Äitien yksinäisyys pohjautuu kokemukseen, että hän on yksin vastuussa lapsestaan ja eristyk-
sissä muista aikuisista hoitaessaan lastaan kotona. Äidin yksinäisyyden kokemus ja yhteisölli-
syyden kaipuu johtavat helposti kotona ilmapiiriin, jossa sekä äidillä että lapsella on paha olo. 
(Rotkirch & Saloheimo 2008, 74.) Sosiaalisella tuella on tutkimusten mukaan suora yhteys äi-
din ja lapsen hyvinvointiin. Vähäisen sosiaalisen tuen on todettu olevan yhteydessä vanhempien 
suuttumuksen tunteisiin ja lapsen kaltoinkohteluun, kun taas riittävä sosiaalinen tuki voi eh-
käistä muista ongelmista johtuvia kielteisiä seurauksia. (Janhunen 2008, 10.) Äitien suuttumuk-
sen ja raivon tunteista puhutaan hyvin vähän julkisuudessa, vaikka äidit suuttuvat isiä useam-
min kotioloissa. Äidin suuttumuksen tunteiden taustalla voi olla esimerkiksi pettymys puoli-
soon. Tällöin suuttumuksen tunteet saattavat purkautua paitsi puolisoon myös lapsiin. 
(Rotkirch & Saloheimo 2008, 79.) 
 
Lapsiaan kaltoinkohdelleiden Argentiinalaisten äitien sosiaalista tukea ja sosiaalisen tuen läh-
teitä tutkineet Dolores Albarrasin & Marta Albarrasin & Martin Repetto (1997) havaitsivat, että 
äitien sosiaalinen verkosto oli varsin heikko. Äitien sukulaissuhteet olivat huonot, eikä heillä 
ollut juurikaan vertaissuhteita tai muita läheisiä suhteita. Albarrasin ym. (1997, 614) mukaan 
erityisesti sosiaalisen tuen saaminen sukulaisilta ehkäisi lapsen kaltoinkohtelua.  
 
Margaret Oates ym. (2004) toteuttivat laajan laadullisen tutkimuksen yhdessätoista maassa ym-
päri maailman ja selvittivät synnytyksenjälkeiseen masennukseen johtaneita olosuhteita ja syitä. 
Tutkimuksessa oli tarkoitus kartoittaa eri maiden ja kulttuurien välisiä eroja ja luoda teorioita 
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auttamiskeinoista. Tutkimuksessa haastateltiin äitejä, isiä, isoäitejä ja terveydenhuollon ammat-
tilaisia. Tutkimustulosten mukaan riittävä sosiaalinen tuki koettiin kaikissa maissa äitien onnel-
lisuuden perustaksi. Sitä vastoin yksinäisyys, emotionaalisen ja konkreettisen sosiaalisen tuen 
puute, huono suhde lapsen isään, perheriidat ja väsymys altistivat synnytyksenjälkeiselle ma-
sennukselle. Äidin hyvinvointia lisäsi kaikissa tutkimuskohteissa perheeltä saatu sosiaalinen 
tuki, emotionaalinen ja konkreettinen tuki omalta kumppanilta sekä saatavilla oleva puhekump-
pani. 
 
Myös suomalaiset tutkimukset vahvistavat, että äidit kokevat sukulaisilta ja läheisiltä saadun 
sosiaalisen tuen tärkeäksi. Anna Rotkirchin ja Anja Saloheimon (2008, 73–83) mukaan kotona 
pientä lastaan hoitavat äidit odottavat tukea eniten puolisoltaan. Äidit kokevat puolisonsa ta-
holta tuen puutteena esimerkiksi sen, ettei puoliso auta riittävästi tai huomaa äidin uupumusta. 
Puolison jälkeen seuraavaksi eniten tukea pienten lasten äidit saavat lasten isovanhemmilta ja 
muilta sukulaisilta. Etenkin isovanhemmista on monille lapsiperheille tärkeää lastenhoitoapua. 
Kaikki äidit eivät kuitenkaan saa tukea isovanhemmilta ja muilta sukulaisilta joko ollenkaan tai 
tuki koetaan liian vähäiseksi. Vertaisryhmä on pienten lasten äitien elämässä kolmanneksi tär-
kein tuen lähde. Äitien vertaisryhmiin kuuluvat ennen kaikkea samaa elämänvaihetta elävät 
ystävät, mutta myös erilaiset tukiverkostot. Äitien keskinäinen vertaisryhmä saattaa muodostua 
esimerkiksi kerhoissa kävijöiden tai netin keskustelupalstailijoiden kesken. Äideillä on mah-
dollisuus saada vertaisryhmältä apua paitsi lastenhoidossa, myös jakaa vertaisten kanssa asioi-
taan ja kokemuksiaan. 
 
Vertaissuhteisiin voi kuitenkin liittyä negatiivisena piirteenä vertailua ja painetta olla muiden 
kanssa samanlainen. Tämä saattaa estää äitejä kertomasta vaikeimmista tunteistaan kuten väki-
valtaisista ajatuksistaan muille äideille. (Rotkirchin & Saloheimo 2008, 84.) Vertaistukiryhmää 
kohtaan voi syntyä myös riippuvuutta, mikä voi johtaa sopeutumisvaikeuksiin ryhmästä irtau-
duttaessa (Hokkanen 2003, 267; Nylund 2005, 203–205). Riippuvuus voi olla luonteeltaan po-
sitiivista tai negatiivista. Positiivisen vertaisriippuvuuden ominaispiirteenä on aktiivisen ver-
taistuen etsiminen erilaisista ryhmistä ja verkostoista kun taas negatiivinen vertaisriippuvuus 
voi ilmetä sitoutumattomuutena ja luottamuksen puutteena, jos erilaisissa verkostoissa sukku-
loidaan ainoastaan tyydyttämässä omia tarpeita. Lisäksi virtuaalivertaisryhmissä saattaa olla 
vaarana omien tietojen leviäminen ulkopuolisten tietoon ja väärien tietojen saaminen.  
(Nylund 2005, 203–205.) 
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3.4 Netin keskustelupalstat vertaistuen lähteenä 
 
Vertaistuki verkossa on lisääntynyt netin käytön ja sosiaalisen median yleistymisen myötä. Ver-
kossa toimii valtava määrä erilaisia vertaistukea tarjoavia yhteisöjä. Osaan yhteisöistä on kai-
kille avoin pääsy, osa yhteisöistä on suljettuja. Osaan yhteisöistä vaaditaan rekisteröityminen, 
osaan on mahdollista osallistua nimettömänä. Verkon kautta on mahdollisuus tavoittaa vertais-
tuen piiriin myös niitä ihmisiä, jotka eivät muuten hakeutuisi vertaisryhmiin. Verkon kasvavaa 
merkitystä vertaistuen kentällä puoltavat matala osallistumiskynnys ja mahdollisuus pysyä ni-
mettömänä. (Huuskonen 2010, 71–73.) 
 
Käsitän verkkovertaistuen matalan kynnyksen vertaistueksi, koska vertaistukea on mahdollista 
antaa ja saada itse valitsemanaan ajankohtana ja paikasta riippumatta. Vertaistuki koskettaa 
paitsi kirjoittajia itseään, myös niitä ihmisiä, jotka lukevat muiden kirjoittamia viestejä. Terttu 
Munnukan, Irma Kiikkalan ja Katri Valkaman (2005, 246) tutkimuksen mukaan äidit arvostavat 
sitä, että vertaistukea on aina saatavilla. Tämä on äitien mielestä tärkeää siksi, että eteen tuleviin 
ongelmiin halutaan nopeasti apua. 
 
Netissä toimivilla, lapsiperheille suunnatuilla keskustelupalstoilla käydään eri aihealueiden 
ympärillä vilkasta keskustelua. Keskustelupalstoja selatessaan huomaa, että kysymyksiin ja 
kontaktinottoihin vastataan jopa muutaman minuutin sisällä ja yksi kysymys voi poikia laajan 
keskustelun. Keskustelua saatetaan käydä useamman päivän aikana ja keskusteluketju on mah-
dollista nostaa esiin pitkänkin ajan päästä, mikäli jonkun keskustelupalstalla kävijän mielestä 
aihe on jälleen ajankohtaiseen keskusteluun sopiva. Erityisesti äitien omasta uupumuksestaan 
ja masennuksestaan kertovat viestit vaikuttavat hätähuudoilta. Vaikka viestit kirjoitetaan ano-
nyymisti, oman elämänsä kipeiden asioiden kertominen tuntemattomille viestii tarpeesta löytää 
joku, jonka kanssa jakaa omia murheitaan. Lapsiperheille suunnatulla keskustelupalstalla voi 
päätellä vierailevan pääasiassa muita lapsiperheellisiä, etenkin äitejä, joilla on keskenään sa-
moja kysymyksiä ja ongelmia. Keskustelupalstalle kirjoittava äiti voikin ajatella, että vertais-
tuen saaminen on mahdollista myös tätä kautta. 
 
Virtuaalivertaisryhmät ovat olleet 2000-luvulla kasvava vertaistuen muoto (Nylund 2005, 201). 
Pienten lasten äidit muodostavat yhden suurista väestöryhmistä, jotka ovat ottaneet nykyisen 
tieto- ja kommunikaatioteknologian käyttöönsä ja perustaneet sähköisten verkkoyhteyksien va-
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raan vertaisuuteen perustuvia keskustelufoorumeita (Munnukka ym. 2005, 237). Virtuaaliver-
taisryhmän muodostavat äidit kokevat kuuluvansa samassa elämäntilanteessa olevien vertaisten 
yhteisöön, josta haetaan tukea ja apua, mutta myös annetaan sitä. Äidit keskustelevat laajasti 
eri aiheista ja vertaisten kesken on mahdollista käsitellä myös vaikeimpia tunteita. He suhtau-
tuvat toisilleen antamaansa tietoon vakavasti ja selvittävät annetun tiedon luotettavuutta, ei-
vätkä tyydy pelkästään omaan kokemustietoonsa. Äidit kokevat saavansa harkintaa ja päätök-
sentekoa auttavaa tietoa sekä myötätuntoa, joka auttaa heitä kehittymään äiteinä.  
(Mt., 245–250.) 
 
Vuorovaikutusta verkossa, myös vertaistuen muodostumisen näkökulmasta, on tutkittu ulko-
mailla jo vuosia. Vaikka suomalaiset ovat ahkeria netin käyttäjiä, kotimaista, sosiaalityön alu-
eella tuotettua internettutkimusta on vähän. Tutkimustiedon puute onkin saattanut johtaa osal-
taan siihen, että nettiä käytetään julkisen sektorin auttamistyössä vielä vähän. (Granholm 2010, 
157.) Vertaistuen muodostumista netissä on tutkittu jonkun verran (esim. Vanhanen 2011; Gran-
holm 2010; Mikkonen 2009; Munnukka ym. 2005). Camilla Granholm (2010, 176) tutki yli-
opisto-opiskelijoiden yksinäisyyttä, sosiaalisia suhteita ja sosiaalista tukea Nyyti ry:n ylläpitä-
män Virtuaaliolkapää-palvelun keskusteluissa. Tutkimustulosten mukaan opiskelijat kokivat, 
että Virtuaaliolkapää-palveluun oli matala kynnys lähteä käsittelemään vaikeaa elämäntilannet-
taan. Osa opiskelijoista etsi verkosta neutraalia tukea ulkopuoliselta taholta, osa kaipasi asian-
tuntijalausuntoa tilanteestaan, toiset taas kokivat itsensä epävarmoiksi sosiaalisissa tilanteissa 
tai yksinäisiksi elämässään. Emma Vanhanen (2011, 36) on tutkinut selontekoanalyysillä päih-
deongelmaisten puolisoiden vertaistukikeskusteluja verkossa. Aineistona oli sata avoimen, ano-
nyymin, ei-reaaliaikaisen ja tekstipohjaisen vertaistukikeskustelupalstan viestiä. Tutkimustu-
lokset osoittavat, kuinka vertaistukikeskusteluissa tuen tuottamisen tapa on tilannesidonnaista 
vaihdellen vertaistuelle tyypillisenä pidetystä tasavertaisesta tukemisesta autoritäärisempään 
auttamiseen. Vertaistuessa olennaista on yhteenkuuluvuuden tunne, jolloin arkojen ja henkilö-
kohtaisten asioiden jakaminen on mahdollista. Vertaistuki voi johtaa myös tukea tarvitsevan 
voimaantumiseen. 
 
Internettutkimus vertaistuen muodostumisen näkökulmasta on kiinnostanut pro gradu -tutkiel-
man tekijöitä eri tieteenaloilla Suomessa. Tuuli Kotisaari (2012) tutki sosiaalisen tuen muodos-
tumista netissä sosiaalityön pro gradu -tutkielmassaan Vertaistukea verkossa. Virtuaalivuoro-
vaikutuksen tutkimus sosiaalisen tuen rakentumisesta Tukinetissä. Erityisesti äitien välistä ver-
taistukea netissä on tutkittu myös jonkin verran eri tieteenaloilla. Esimerkiksi Anni Partanen 
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(2012) tutki vertaistukea netissä sosiaalityön pro gradu -tutkielmassaan Valo pimeydessä. Net-
tivertaistuen merkitys tahattomasti lapsettomille äideille. Sonja Laine (2009) tutki äitien välistä 
vertaistukea netissä sosiaalityön pro gradu -tutkielmassaan Äitien surulliset tarinat. Vertaistuki 
itsemurhan tehneiden läheisten keskustelupalstalla. Äitiyden ja vertaistuen on yhdistänyt myös 
Heli Kytöharju (2003) hoitotieteen pro gradu -tutkielmassaan Äitien jaksaminen ja vertaistuki 
Vauva-lehden keskustelupalstalla Internetissä. Uupuneelle ja masentuneelle äidille tarjolla ole-
vasta vertaistuesta netin keskustelupalstalla on vain vähän suomalaista tieteellistä tutkimusta. 
Tutkimukseni tuokin tuoretta tietoa uupuneelle ja masentuneelle, pienten lasten äidille tarjolla 
olevasta matalan kynnyksen vertaistuesta sosiaalityön näkökulmasta. Miellän netin keskustelu-
palstan matalan kynnyksen kohtaamispaikaksi sen ajasta ja paikasta riippumattoman olemuk-
sen vuoksi. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
24 
  
 
 
4. TUTKIMUKSEN TOTEUTTAMINEN 
 
 
4.1 Tutkimuskohde ja tutkimuskysymykset 
 
Tavoitteenani on tuottaa tietoa uupumuksestaan ja masennuksestaan kertovan äidin saamasta 
vertaistuesta verkossa.  Koska verkon lapsiperheille suunnatut keskustelupalstat ovat nykypäi-
vän äideille tuttu vuorovaikutuksen paikka, saadaan niistä käyttökelpoista aineistoa vertaistuen 
tutkimiseen. Tutkimus tarjoaa lisäksi tuoreen, tässä ajassa olevan lähestymistavan pienten las-
ten äitien kohtaamiin ongelmiin; väsymykseen, uupumukseen ja masennukseen, joiden taustalla 
usein on äidin kokema yksinäisyys. 
 
Äitien ongelmat ovat tuttuja sosiaali- ja terveysalan ammattilaisille, mutta usein ongelmat jää-
vät huomaamatta, koska äidit vaikenevat ”kielletyiksi” kokemistaan tunteista. Verkkokeskuste-
luja analysoimalla voidaan lapsiperheiden kanssa työskenteleville ammattilaisille löytää konk-
reettisia aiheita hyödynnettäväksi käytännön työssä, ja se voi auttaa rakentamaan erilaisia ver-
taistukeen pohjautuvia, ennaltaehkäisevän sosiaalityön muotoja. 
 
Äideille suunnattuja sivustoja on verkossa runsaasti, esimerkiksi eri perhelehdillä on omat si-
vustonsa. Valitsin tutkimuskohteeksi Vauva-lehden sivuston, koska se oli minulle ennestään 
tuttu ja olin havainnut sivuston keskustelupalstat suosituksi paikaksi erilaisten tietojen ja koke-
musten vaihtoon.  
 
Vauva on yli 20 vuotta vanha aikakauslehti. Vauva-lehden aihepiirit liittyvät vauvaperheen elä-
mään. Vauvan verkkosivuilla, Vauva.fi:ssä, käy viikoittain noin 400 000 eri kävijää ja keskus-
teluja voi käydä myös mobiilisti. Digitaalisissa kanavissa Vauva on ollut yksi edelläkävijöistä 
ja tällä hetkellä se on Suomen suurin aikakausbrändisivusto. (Sanoma Magazines. Mediaopas 
2015.) Vauva.fi-sivusto on suunnattu pienten lasten vanhemmille. Sivustolla on useita erilaisia 
äideille ja isille suunnattuja keskustelupalstoja, blogeja, ryhmiä ja artikkeleita. Keskustelupals-
tat ovat jaettu eri teemoihin: Vauvakuume, Raskaus ja synnytys, Vauvat ja taaperot, Lapsetto-
muus ja adoptio, Äidit ja isät, Nimet sekä Aihe vapaa. Vauva.fi:ssä voi osallistua keskusteluihin 
ja kommentointiin sivustolla julkaistavien blogien ja artikkelien yhteydessä sekä keskustelu-
palstoilla ja ryhmissä. Keskusteluja ja kommentteja voi lukea kuka tahansa. Suurimmalle osalle 
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keskustelupalstoista tarvitsee kuitenkin rekisteröityä, jos haluaa osallistua omalla tekstillään 
keskusteluun. (Vauva-lehden verkkosivut 25.5.2015.) 
 
Vauva-lehden sivuston keskustelupalstoista valitsin tutkimuskohteeksi Aihe vapaa-keskustelu-
palstan, koska se vaikuttaa olevan hyvin suosittu etenkin äitien keskuudessa. Aihe vapaa- kes-
kustelupalstan vakikävijä-äitejä kutsutaankin palstalla av-mammoiksi. Aihe vapaa- keskustelu-
palsta on helposti saavutettavissa. Keskustelupalstalle voi kirjoittaa rekisteröitymättä ja ano-
nyyminä mihin vuorokauden aikaan tahansa. Alkuoletuksenani oli, että anonyyminä kirjoitta-
minen saattaa tuoda sellaista tekstiä esiin, jota ei edes nimimerkin suojissa, rekisteröityneenä 
kirjoittaisi. Aihe vapaa-keskustelupalstalla keskustellaan äideille tärkeistä aiheista ja palstalla 
äiti voi kirjoittaa aiheista, joista hän muussa yhteydessä mahdollisesti vaikenee. 
 
Tutkimuskysymykseni on: Millaista vertaistukea uupumuksestaan tai masennuksestaan kerto-
valle äidille tarjotaan netin keskustelupalstalla? 
 
 
4.2 Tutkimuksen aineisto 
 
Keräsin tutkimukseni aineiston netissä toimivalta Vauva-lehden Aihe vapaa-keskustelupalstalta 
tulostamalla 15.3.2015–25.3.2015 palstalle tulleet keskustelunavaukset, jotka koskivat kotona 
pientä lastaan tai lapsiaan hoitavan äidin kuvaamaa uupumustaan tai masennustaan sekä näihin 
tulleet vastaukset. Käytin tutkimusaineiston keräämisessä apuna Vauva-lehden keskustelupals-
tan hakukonetta. Syötin hakukoneeseen seuraavia sanoja: masennus, uupumus, väsymys, ah-
distus, voimat loppu, en jaksa enää. Hakukoneeseen syöttämiäni sanoja muodostin sen mukaan, 
kuinka ajattelin uupuneen ja masentuneen äidin kuvaavan itseään ja tilannettaan. Tavoitteenani 
oli kerätä mahdollisimman ajankohtaista aineistoa. Hakukoneen avulla pystyin myös kerää-
mään tiettynä ajankohtana käytyjä keskustelua. Luin kaikki hakukoneen avulla löytämäni, ai-
kavälille sopivat keskusteluavaukset ja näistä valitsin tutkimukseen neljä keskusteluketjua. Va-
litsin aineistoksi nimenomaan pientä lastaan tai lapsiaan kotona hoitavien äitien kirjoittamat 
keskusteluavaukset. Aineiston rajasin pienten lasten äiteihin, koska halusin tarkastella äidin ja 
lapsen kannalta erityisen herkän elämänvaiheen vertaistukea. Tutkimukseni aineistona olevat 
keskusteluketjut sisältävät äitien kirjoittamien keskusteluavausten lisäksi yhteensä 195 vas-
tausta. Vastauksista 32 on keskusteluavauksen kirjoittaneen äidin vastauksia tai kommentteja 
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muille kirjoittajille. Analysoitavaa tekstiä kertyi 55 sivua. Kaikki keskustelunavaukset vaikut-
tavat tekstin sisällön perusteella äitien kirjoittamilta. Sekä keskustelunavaukset että niihin tul-
leet vastaukset ovat anonyymien kirjoittajien kirjoittamia. Kaikkiaan keskustelunavauksia tal-
lentui edellä mainittuna aikana Aihe vapaa- palstalle yhteensä 10 000 kappaletta, keskimäärin 
909 keskustelunavausta päivittäin. 
 
Ensimmäinen keskusteluketju alkoi näin : 
 
” En jaksa enää lasten kanssa, mistä apua? 
Voimat on totaalisen loppu vauvan ja taaperon kanssa, sekä minulla että miehellä. Ilma-
piiri kotona on ahdistava. Mihin rupean tänään soittelemaan, että saisimme kunnon apua? 
Lastensuojeluun? Neuvolan kautta meillä on aiemmin käynyt perhetyöntekijä juttele-
massa, mutta en tiedä auttaisiko se enää.” (kk1) 
 
Toinen keskusteluketju: 
 
”Synnytyksen jälkeinen unettomuus ja ahdistus 
Olen aina kärsinyt unettomuudesta, mutta nyt synnytyksen jälkeen tilanne on pahentunut. 
Synnytyksestä 12 viikkoa. Käyn kierroksilla iltaisin ja vaikka vauva nukkuu, en itse saa 
unta. Ahdistus on alkanut synnytyksen jälkeen, itkettää ja masentaa välillä..Ei siis miten-
kään jatkuvasti. Jälkitarkastuksessa lätkäistiin käteen citalopramia ja kehotti menemään 
pykiatriselle sairaanhoitajalle. Mikä tuo psykiatrinen sairaanhoitajakin on? Tuntuu, ettei 
lääkäri ottanut asiaani todesta. Kieltäydyin citalopramista, koska en semmoista tarvitse.” 
(kk2) 
 
Kolmas keskusteluketju: 
 
” Kertokaa kokemuksia synnytyksen jälkeisestä masennuksesta/ahdistuksesta äitinä 
Mun lapsi on nyt 10 kuukautta ja epäilen että mulla on jonkun asteinen masennus. Halu-
aisin kuulla muiden tarinoita masennuksesta vauva-aikana tai jos on muuten vaan ollut 
hankalaa olla äiti tai ahdistusta äitiydesta. Olisi kiva kuulla jos en ole ainoa tässä tilan-
teessa!” (kk3) 
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Neljäs keskusteluketju: 
                       
” Tuun hulluksi vauvan kanssa (9kk) 
Vauva ei päästä mua hetkeksikään silmistään. Jos en koko ajan touhua sen kanssa, se 
raivoaa koko ajan. En pääse edes paskalle ilman seuralaista (joka levittää vessapaperin 
ympäri kylppäriä). En saa hetkeäkään touhuta mitään omaa. Annoin sille porkkanan ja 
istutin tuoliin jotta pääsen yksin pissalle ja tuolla se nyt raivoaa porkkana suussa. En 
keksi mitään yhteistä tekemistä. Pakenen ostoskeskuksiin pyörimään kun vauva tykkää 
istua onneksi vaunuissa, mutta en voi käyttää kaikkia rahoja shoppailuunkaan. Käyn 
kaksi kertaa viikossa äiti-vauva-kerhoissa ja sielläkin vauva kyhnää koko ajan mun ja-
loissa eikä enää touhua muiden vauvojen tai lelujen kanssa. Tällaistako tää vauva-arki 
on tästä eteenpäin? Nyt tätä on kestänyt jo monta viikkoa. Lisäksi vauva ei nuku. Ikinä. 
Mutta ei tartuta siihen, sen kanssa pystyn elämään. Ja olen kaiken lisäksi yksinhuoltaja. 
Mulla käy kotipalvelu kerran viikossa 2 tuntia, mikä ei oikein auta palautumaan. En jaksa 
enää. Tuun hulluksi. Eikö ihmisoikeuksiin kuulu että saa käydä paskalla ilman yleisöä? 
Excuse the expression, mutta mä en jaksa nyt kaunistella tätä tilannetta.” (kk4) 
 
 
4.3 Tutkimuksen viitekehyksenä sosiaalinen konstruktionismi 
 
Lähestyn tutkimuskysymystä sosiaalisen konstruktionismin näkökulmasta, joka on paljon käy-
tetty viitekehys yhteiskuntatieteellisessä tutkimuksessa. Kiinnostukseni kohteena on sosiaalisen 
todellisuuden rakentuminen sosiaalisessa ja kielellisessä vuorovaikutuksessa. Tutkimuksessani 
sosiaalinen konstruktionismi tarkoittaa vertaistuen ymmärtämistä sosiaalisena ilmiönä, joka ra-
kentuu historiallisesti ja kulttuurisesti, netin keskustelupalstalla tietyn hetken ajan maaliskuussa 
2015, ja jonka rakentamiseen keskustelupalstalle kirjoittaneet äidit ja heille vastanneet kirjoit-
tajat osallistuvat kirjoituksillaan. Olennaista tutkimuksessani on ottaa sosiaalisen konstruktio-
nismin ihanteen mukaisesti kirjoitetut tekstit tutkimuskohteeksi sellaisenaan, ilman, että niiden 
takaa etsitään puhdasta totuutta. Sosiaalisen konstruktionismin mukaan kohtaamme tutkimus-
kohteemme aina jollakin tavalla merkityksellistettynä. Merkitysten rakentuminen tapahtuu 
erontekojen kautta pitkien prosessien tuloksena ja on sidoksissa kontekstiinsa. Kontekstisidon-
naisuus tulee huomioida myös tutkimustulosten tulkintaa tehdessä. (Jokinen 1999, 38–40.)  To-
dellisuudesta ei ole olemassa yhtä ainoaa totuutta, ja elämästä voidaankin esittää useita erilaisia 
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kertomuksia ja selityksiä (Saaranen-Kauppinen & Puusniekka 2006, Alasuutari 1994). Merki-
tystulkinnat ja tulkintasäännöt vaikuttavat siihen, kuinka ihmiset orientoituvat arkielämässään 
(Alasuutari 1994, 51). Sosiaalisen konstruktionismin mukaan rakennamme sosiaalista todelli-
suuttamme kielellisessä vuorovaikutuksessa. Kieli nähdään sosiaalisen konstruktionismin mu-
kaan suhteellisena, seurauksia tuottavana ja sidonnaisena tiettyyn tilanteeseen.  
(Saaranen-Kauppinen & Puusniekka 2006.) 
 
Vivien Burr (1995, 2–5) kuvaa neljää sosiaalisen konstruktionismin perusoletusta. Sosiaaliseen 
konstruktionismiin kuuluu ensimmäisenä oletuksena itsestäänselvyyksien kyseenalaistaminen. 
Itsestään selviä ymmärtämisen tapoja kohtaan tulee sosiaalisen konstruktionismin mukaan suh-
tautua kriittisesti. Toinen perusoletus on käsitys tiedon historiallisista ja kulttuurisista tekijöistä. 
Tämä tarkoittaa sitä, että käyttämämme kategoriat ja käsitteet ovat historiallisesti ja kulttuuri-
sesti erityisiä. Kolmannen perusoletuksen mukaan tietoa ylläpidetään ja se rakentuu sosiaali-
sissa prosesseissa. Neljäs sosiaalisen konstruktionismin perusoletus liittää tiedon ja sosiaalisen 
toiminnan yhteen.   
 
 
4.4 Laadullinen tutkimus ja teoriaohjaava sisällönanalyysi 
 
Tämän tutkimuksen tutkimusmenetelmä on laadullinen eli kvalitatiivinen.  Pertti Alasuutarin 
(1999, 44–46) mukaan laadullinen tutkimus voidaan jakaa kahteen vaiheeseen: havaintojen pel-
kistämiseen ja arvoituksen ratkaisemiseen. Arvoituksen ratkaiseminen tarkoittaa aineistosta 
tuotettujen johtolankojen ja käytettävissä olevien vihjeiden avulla suoritettavaa tutkittavan il-
miön merkitystulkintaa. Kun arvoitusta ratkaistaessa pelkistämällä tuotettuja havaintoja tulki-
taan johtolankoina, viitataan toisiin tutkimukseen ja kirjallisuuteen. Kuitenkaan empiiristä ai-
neistoa ei unohdeta, vaan aineistosta etsitään vihjeitä merkitystulkinnan tekemistä varten.  
 
Koska tutkimukseni on laadullinen, aineistoa olisi voinut analysoida monilla eri tavoilla. Olen 
valinnut tutkimusmenetelmäksi teoriaohjaavan sisällönanalyysin. Teoriaohjaava sisällönana-
lyysi etenee lähtökohtaisesti aineiston ehdoilla (Tuomi & Sarajärvi 2009, 117). Toimin näin 
sosiaalisen konstruktionismin ihanteiden mukaisesti, jossa olennaiset jäsennykset hahmotetaan 
aineiston analyysin tuloksena. Tällöin tutkija luo myös itse sosiaalista todellisuutta, eikä pel-
kästään kuvaa sitä tutkimustulostensa kautta. (Jokinen 1999, 38–41.) 
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Sisällönanalyysi on laadullisessa tutkimuksessa käytettävä perusanalyysimenetelmä, mutta sitä 
ei voi pitää ainoastaan laadullisen tutkimuksen analyysimenetelmänä. Sisällönanalyysi on paitsi 
yksittäinen tutkimusmetodi, myös laajempi teoreettinen viitekehys erilaisissa analyysikokonai-
suuksissa. Suurin osa laadullisen tutkimuksen metodeista perustuu tavalla tai toisella sisäl-
lönanalyysiin, mikäli tällä ymmärretään kirjoitettujen, kuultujen tai nähtyjen aineistojen sisäl-
lön analysoimista. (Tuomi & Sarajärvi 2009, 91.) Sisällönanalyysi sopii hyvin niin dokument-
tien (kuten kirjat, artikkelit, raportit, puheet, keskustelut, haastattelut jne.) kuin strukturoimat-
tomankin aineiston analysointiin. Sisällönanalyysillä toteutettujen tutkimusten ongelmana voi-
daan pitää sitä, että tutkija saattaa kuvata tekemäänsä analyysiä hyvinkin tarkasti, mutta jättää 
varsinaiset johtopäätökset tekemättä ja esittelee järjestetyn aineistonsa tutkimuksen tuloksina. 
(Tuomi & Sarajärvi 2009, 103.) 
 
Sisällönanalyysi voidaan jakaa kolmeen eri analysointimuotoon; aineistolähtöiseen analyysiin, 
teoriaohjaavaan analyysiin ja teorialähtöiseen analyysiin. Analysointimuodot eroavat toisistaan 
siinä, kuinka aikaisemmat havainnot, tiedot tai teoriat tutkittavasta ilmiöstä ohjaavat aineiston 
analyysin toteuttamista ja lopputulosta. (Tuomi & Sarajärvi 2009, 95–99.) Paikannan analyysi-
menetelmäni teoriaohjaavaksi sisällönanalyysiksi, koska analysointiprosessissa teoreettiset 
kytkennät vaikuttivat valintoihini, eikä lähestymiseni ollut selkeästi aineistolähtöinen. Teoria 
kytkeytyi analyysini eri vaiheisiin. Käytin hyväkseni aiempien tutkimusten tuloksia ja määrit-
telyjä, jotka auttoivat minua suuntaamaan analyysiä. Teoriaohjaavassa sisällönanalyysissä on 
tyypillisesti teoreettisia kytkentöjä, jotka eivät kuitenkaan pohjaudu suoraan tiettyyn teoriaan. 
Aikaisemmilla tiedoilla ja teorioilla on lähinnä analyysiä ohjaava ja auttava merkitys. Niiden 
avulla ei ole tarkoitus testata teoriaa, vaan ennemminkin avata uusia ajatuksia. Tutkimuksen 
aineisto voidaan kerätä melko vapaasti ja analyysiyksiköt valitaan aineistosta kuten aineisto-
lähtöisessä analyysissa. Teoriaohjaava sisällönanalyysi eroaa aineistolähtöisestä analyysistä 
siinä, miten abstrahoinnissa empiirinen aineisto liitetään teoreettisiin käsitteisiin. Kun aineisto-
lähtöisessä analyysissa teoreettiset käsitteet luodaan aineistosta, teoriaohjaavassa ne tuodaan 
valmiina, ilmiöstä ”jo tiedettynä”. Analyysivaiheen alussa edetään aineistolähtöisesti ja analyy-
sin loppuvaiheessa teoria tulee ohjaamaan analyysia. Tutkija pyrkii yhdistelemään toisiinsa ai-
neistolähtöisyyttä ja valmiita malleja. Laadullisessa tutkimuksessa päättely etenee usein joko 
induktiivisesti tai deduktiivisesti. Jako perustuu tutkimuksessa käytettyyn päättelyn logiikkaan, 
joka on joko yksittäisestä yleiseen (induktiivinen) tai yleisestä yksittäiseen (deduktiivinen). 
Kolmatta tieteellisen päättelyn logiikkaa kutsutaan abduktiiviseksi päättelyksi, jossa havainto-
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jen tekoon liittyy jokin teoriasta nouseva johtoajatus. Teoriaohjaavan sisällönanalyysin päätte-
lyn logiikassa on usein kyse juuri abduktiivisesta päättelystä kun taas aineistolähtöisen analyy-
sin päättelyn logiikkaa kutsutaan yleisemmin induktiiviseksi ja teorialähtöisen analyysin päät-
telyn logiikka yhdistetään usein deduktiiviseen päättelyyn. (Tuomi & Sarajärvi 2009, 95–100, 
117.) 
 
Sisällönanalyysin prosessi alkaa määrittämällä analyysiyksikkö, joka voi olla yksittäinen sana, 
lause tai ajatuskokonaisuus. Tämän jälkeen aineistolta kysytään tutkimusongelman mukaisia 
kysymyksiä. Kun kiinnostuksen kohteena olevat asiat on tunnistettu, niitä kuvaavat sanat tai 
lauseet pelkistetään yksittäisiksi ilmaisuiksi. (Tuomi & Sarajärvi, 2009, 101–117.) Aloitin ai-
neistoni analysoinnin tulostamalla valitsemani keskusteluketjut ja lukemalla aineisto useita ker-
toja lävitse tutkimuskysymys mielessäni. Tekstimassasta löytyi erityyppisiä vastauksia äitien 
uupumuksesta ja/tai masennuksesta kertoviin keskustelunavauksiin. Valitsin vastauksista ana-
lyysiyksiköksi vertaistukea kuvaavan ajatuskokonaisuuden. Yhdestä keskustelupalstan vas-
tausviestistä saattoi syntyä joko yksi tai useampia analyysiyksiköitä, koska yhdessä vastauk-
sessa saatettiin ilmaista vertaistukea monilla eri tavoilla. Analyysiyksiköiden pituus vaihteli 
parista sanasta useiden lauseiden mittaisiin kokonaisuuksiin. Alleviivasin värikynillä vertais-
tuen ilmaisua kuvaavat ajatuskokonaisuudet ja listasin ilmaisut allekkain tietokoneelle luomal-
leni tiedostolle. Kirjoitin jokaisen ilmauksen kohdalle tiivistetymmin, mitä kyseinen ilmaus si-
sältää.  
 
Seuraavan vaiheen Jouni Tuomi ja Anneli Sarajärvi (2009, 110–113)  jäsentävät pelkistettyjen 
ilmausten ryhmittelemiseksi omiin luokkiinsa niin, että samaa tarkoittavat ilmaisut muodosta-
vat kukin oman luokkansa. Luokat nimetään sisältöä kuvaavalla käsitteellä. Kokosin samanlai-
set tai samantyyppiset pelkistämäni ilmaisut omiksi kokonaisuuksiksi tietokoneella tekemääni 
tiedostoon. Pyrin löytämään aineistosta erilaisia merkityskokonaisuuksia ja luokittelemaan ne 
omiksi alaluokikseen. Luokat muodostin sen perusteella, mitä olen omaksunut aiemmista tut-
kimuksista ja kirjallisuudesta. Tutkimuskirjallisuuden kautta minulle on syntynyt käsitys verk-
kovertaistuen muodoista. Tämä vaikutti myös siihen, mitkä asiat katsoin aineistossa edustavan 
vertaistukea ja mitkä rajasin analyysin ulkopuolelle. Tuomen ja Sarajärven mukaan aineiston 
ryhmittelyä seuraa aineiston käsitteellistäminen eli abstrahointi, jossa luokituksia yhdistellään 
niin kauan kuin se on mahdollista ja luodaan luokat kokoava käsite. Tavoitteena on edetä alku-
peräisilmaisuista teoreettisiin käsitteisiin sekä johtopäätöksiin. Pohdittuani luokkien sisältöä tii-
vistin luokkia yhdistämällä samantyyppisiä luokkia keskenään. Luokkien sisällön varmistuttua, 
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pohdin luokkien nimiä vielä uudelleen ja pyrin löytämään jokaiselle luokalle sitä parhaiten ku-
vaavan nimen. (Mt., 110–113.)Tämä analyysin eteneminen kuvastaa hyvin sitä, kuinka teoria-
ohjaava sisällönanalyysi on jatkuvaa vuoropuhelua aineiston ja aiemmin jo tutkittavasta ilmi-
östä tiedetyn välillä. 
 
Keskusteluavauksiin tulleissa vastauksissa vastaajat ilmaisivat selkeästi vertaistukea keskuste-
luavauksen kirjoittaneelle äidille. Vastauksista esiin nostamiani alaluokkia olivat käytännön 
neuvojen antaminen keskusteluavauksen kirjoittaneelle, keskustelunaihetta koskevien tietojen 
jakaminen, omasta kokemuksesta kirjoittaminen, myötätunnon ja kannustamisen ilmaiseminen 
keskusteluavauksen kirjoittaneelle, konkreettisen avun tarjoaminen, asioiden tarkentaminen 
keskusteluavauksen kirjoittaneelta tai palautteen antaminen hänelle ja vastaajien kommentoi-
minen negatiiviseen suhtautumiseen. 
 
Yhdistin alaluokat yläluokiksi seuraavasti: neuvon antaminen, oman kokemuksen jakaminen, 
myötätunnon ja kannustuksen osoittaminen, konkreettisen avun tarjoaminen, palautteen anta-
minen. Yläluokan ”neuvon antaminen” muodostin seuraavista alaluokista: käytännön neuvojen 
antaminen keskusteluavauksen kirjoittaneelle ja keskustelunaihetta koskevien tietojen jakami-
nen. Omasta kokemuksesta kirjoittaminen muodosti ”oman kokemuksen jakaminen- yläluo-
kan”. Yläluokka ”myötätunnon ja kannustuksen osoittaminen” muodostui alaluokista: myötä-
tunnon ja kannustamisen ilmaiseminen keskusteluavauksen kirjoittaneelle ja vastaajien kom-
mentoiminen negatiiviseen suhtautumiseen. Alaluokka ”konkreettisen avun tarjoaminen” muo-
dosti oman yläluokkansa. Yläluokka ”palautteen antaminen” muodostui alaluokasta asioiden 
tarkentaminen keskusteluavauksen kirjoittaneelta tai palautteen antaminen hänelle. Tutkimus-
raportissani esittelen tulokset esiin nostamieni luokitusten kautta. Jokainen luokka toimii osal-
taan tulosten tulkinnan rakenteena. Näin rakennan johdonmukaisen esittelyn tulosten tulkinnan 
kautta johtopäätöksiin ja pohdintaan tutkimustulosten avaamista jatkotutkimusaiheista ja mer-
kityksistä sosiaalityön ammattikäytännölle. 
 
Keskusteluavauksen kirjoittaneiden äitien viesteihin tuli myös negatiivista suhtautumista ilmai-
sevia vastausviestejä. Negatiivista suhtautumista ilmaisevissa vastausviesteissä suhtauduttiin 
kielteisesti joko äidin persoonaa tai hänen esittämää huoltansa kohtaan. Rajasin aineistoni ul-
kopuolelle negatiivista suhtautumista ilmaisevat vastaukset, koska tulkintani mukaan ne eivät 
osoita vertaistukea. Joissakin muissa tutkimuksissa negatiivista suhtautumista ilmaisevat vas-
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taukset on nähty kuitenkin vertaistukena (ks. Kytöharju 2003). Negatiivista suhtautumista il-
maisevat vastaukset saivat kuitenkin aikaan muiden vastaajien myötäelävää ja kannustavaa 
kommentointia. Vastaajien kommentoinnit osoittavat vertaistukea keskusteluavauksen kirjoit-
taneelle äidille ja vahvistavat keskustelupalstaa hyväksyttävänä vertaistuen paikkana. Keskus-
teluketjut sisälsivät muutaman toiselle vastaajalle osoitetun vastauksen, jotka myös rajasin ana-
lyysin ulkopuolelle. Näissä vastauksissa tarkoituksena ei ollut tarjota vertaistukea keskuste-
luavauksen kirjoittaneelle äidille. Vauva-lehden Aihe vapaa- keskustelupalstan viestejä on mah-
dollisuus niin sanotusti peukuttaa. Koska tarkoituksenani on ollut analysoida ainoastaan äitien 
kirjoittamiin keskusteluavauksiin tulleiden vastausten sanallista sisältöä, olen rajannut analyy-
sin ulkopuolelle vastausten sisältämät peukutukset ja mahdolliset muut ei- sanalliset ilmaisut 
kuten hymiöt. 
 
 
4.5 Tutkimuksen etiikka 
 
Eettisten kysymysten pohtiminen on osa tieteellistä tutkimusta. Eettisellä ajattelulla tarkoite-
taan tutkijan kykyä pohtia omien ja yhteisön arvojen kautta sitä, mikä on tutkimuksenteossa 
oikein ja mikä väärin. (Kuula 2011, 21.) Tutkimuksentekoon liittyvät eettiset normit velvoitta-
vat tutkijaa ammatillisesti. Normien tehtävänä on ohjata tutkimusta ja tuoda esiin tutkijan taus-
talla olevia arvoja. Ihmistieteiden normien perustana on hyötyperiaate, vahingon välttämisen 
periaate, autonomian kunnioituksen periaate ja oikeudenmukaisuuden periaate. Näiden neljän 
periaatteen lisäksi normeiksi katsotaan tieteen sisäisen etiikan kunnioittaminen sekä tutkittavia 
koskevien tietojen käsitteleminen luottamuksellisesti. (Mt., 58–59.) Tässä tutkimuksessa eetti-
sen ajattelun voidaan nähdä olevan esimerkiksi sitä, millä tavalla tutkimusaineistoa käsitellään 
ja miten tutkijana perustelen tekemäni valinnat ja tutkimustulokset. 
 
Tutkimuksessani tarkastelen aihealuetta, josta ääneen puhuminen kasvotusten kohtaamisessa 
voi olla vaikeaa. Äidille uupumus ja masennus saattaa olla niin hävettävää puhuttavaa, että ai-
noa keino purkautua on netin keskustelupalsta, josta äiti olettaa löytyvän ymmärrystä ja tukea 
samankaltaisessa elämäntilanteessa olevilta muilta äideiltä. Koska tutkimani aihe on arkaluon-
teinen, eettisiä kysymyksiä on pohdittava eritavalla kuin jostakin yleisluonteisemmasta asiasta 
puhumisen yhteydessä. Arja Kuula (2011, 136) painottaa, että lähtökohtaisesti arkaluontoisten 
aiheiden tutkiminen voidaan kuitenkin nähdä yhteiskunnallisesti tärkeänä ja vastuullisena. Tut-
kimuksen avulla on mahdollista tuoda esiin merkittävää tietoa tutkittavasta ilmiöstä.  
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Tutkimukseni aineisto on peräisin sivustolta, jossa on erilaisia keskustelupalstoja. Osa keskus-
telupalstoista vaatii rekisteröitymisen ja palstalla käytetään nimimerkkiä. Osalle keskustelu-
palstoista voi kuka tahansa kirjoittaa viestejä ilman rekisteröitymistä. Olen kerännyt tutkimus-
aineistoni keskustelupalstalta, johon ei rekisteröidytä ja jossa viesteihin ei tule edes nimimerk-
kiä. Keskustelupalstoja voi kuka tahansa myös lukea netin kautta. Oletettavasti keskustelupals-
talle kirjoittavat tietävät, että heidän kirjoittamansa viestit ovat kenen tahansa nettiä käyttävän 
luettavissa. Tiina Valkendorff (2014, 58) muistuttaa, että tutkija voi kuitenkin nähdä nettiaineis-
ton eri lailla kuin tutkittavat. Tutkijalle aineisto edustaa tekstiä tai informaatiota, kun se tutkit-
tavalle saattaa olla terapeuttinen yhteisö. Myös Kuulan (2011, 171) mukaan netin sisällön tul-
kitseminen riippuu käyttäjästä, mutta lisäksi käyttäjän tulkintaan vaikuttaa jokaisen käyttöker-
ran tilannetekijät ja netissä oleva kohde. 
 
Netissä olevaa teksti- tai kuvamateriaalia voidaan siis lähestyä erilaisista näkökulmista. Tutki-
jan valitsema näkökulma vaikuttaa siihen, mitä eettisiä kysymyksiä tutkimuksen toteuttamiseen 
liittyy ja miten ne ratkaistaan. Netti voidaan nähdä esimerkiksi sosiaalisena ympäristönä, jossa 
todelliset ihmiset esittävät ajatuksiaan ja tuntemuksiaan. Toisaalta tutkijalla ei voi olla var-
muutta netissä liikkuvien ihmisten henkilöllisyydestä ja persoonasta. (Kuula 2011, 169.) Kai-
ken tutkimuksen lähtökohtana on kuitenkin tutkittavien ihmisarvon ja itsemääräämisoikeuden 
kunnioittaminen, vahingon välttäminen sekä yksityisyyden suojaaminen. Tämä koskee myös 
netin käyttämistä tiedon tai aineiston lähteenä. (Mt., 192.) Jos internettutkimuksen tekoon liit-
tyy eettisiä kysymyksiä, on mietittävä sitä, mitä muita keinoja on tutkimuksen toteuttamiselle. 
Silloin kun käytetään nettiä aineistolähteenä, tutkimuksen kysymyksenasettelun tulee olla pe-
rusteltu ja tutkimuksen tavoitteena tulee olla merkittävän, uuden tiedon tuottaminen. (Mt., 198–
199.) Olen aiemmin jo perustellut tutkimani aiheen merkittävyyttä. Koska tutkimusaiheeni on 
hyvin arkaluonteinen keskustelunaiheena, oletan keskustelupalstakirjoitusten avaavan vertais-
tuen ilmenemistä paremmin kuin muulla tavalla hankitut tutkimusaineistot. 
 
Minulla ei ole ollut mahdollista saada viestien kirjoittajien tunnistetietoja, joten heidän infor-
moiminen tutkimuksesta ei ole ollut mahdollista. Kuula (2011, 184–187) huomauttaa, että ano-
nyymien keskustelupalstojen tutkiminen ja analysoiminen ilman erillistä lupaa on mahdollista, 
vaikka tutkimusetiikan kannalta on selkeämpää, että ihmiset voivat itse harkita, mitä tietoja he 
antavat tutkimuksen käyttöön. Anonyymisyys saattaa kuitenkin laskea kynnystä osallistua kes-
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kusteluun, johon ei reaalimaailmassa ryhtyisi. Anonyymisyys mahdollistaa kirjoittajalle epäre-
hellisyyden viestinnässä, mutta toisaalta myös liian avoimen ja rehellisen kirjoittamisen. 
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5 AINEISTOSTA PAIKALLISTETUT VERTAISTUEN MUODOT 
 
Kuvaan tutkimustulokset esiin nostamieni luokkien avulla. Tuloksissa pyrin tuomaan tiiviste-
tysti esille keskustelunavauksiin tulleissa vastauksissa esiintyviä ja muista vastauksista poik-
keavia ilmaisuja eli vertaistuen muotoja. Oman analyysini lisäksi käytän vastauksien sitaatteja 
perustelemaan tulkintaani, antamaan kuvaavia esimerkkejä luokista, elävöittämään tekstiä ja 
tiivistämään luokkien sisältöjä. (Eskola & Suoranta 1998, 176–181.) 
 
Äitien uupumuksesta ja masennuksesta kertoviin keskustelunavauksiin tuli useita vastauksia, 
jotka sisälsivät erilaisia vertaistuen muotoja. Yksittäinen vastaus saattoi sisältää useampaa eri 
vertaistuen muotoa. Löytämäni vertaistuen muodot nimesin seuraavasti: neuvon antaminen, 
oman kokemuksen jakaminen, myötätunnon ja kannustuksen osoittaminen, konkreettisen avun 
tarjoaminen ja palautteen antaminen. Olen nimennyt keskusteluavauksen kirjoittaneen äidin 
viesteihin vastanneet kirjoittajat vastaajiksi. Tutkimustulosten esittelyssä olen erotellut eri kes-
kusteluketjut toisistaan koodeilla kk1, kk2, kk3 ja kk4. Lyhenteellä kk viittaan keskusteluket-
juun, ja numerolla lyhenteen perässä keskusteluketjun järjestykseen aineistossa. Keskusteluket-
jut olen esitellyt tässä järjestyksessä raportissani aiemmin. 
 
 
5.1 Neuvon antaminen 
 
Äitien kirjoittamien keskusteluketjujen avauksiin tulleissa vastauksissa neuvon antaminen il-
maistiin käytännön neuvojen antamisena keskusteluavauksen kirjoittaneelle ja keskustelunai-
hetta koskevien tietojen jakamisena. Suurin osa äitien uupumuksesta ja masennuksesta kerto-
viin viesteihin tulleista vastauksista sisälsi monenlaisia neuvoja, miten toimia ja mistä hakea 
apua sekä kannustusta ryhtyä konkreettiseen toimintaan masennuksesta ja uupumuksesta eroon 
pääsemiseksi. Vastauksista näkyi, että äidin kuvaama vaikea elämäntilanne oli otettu vakavasti 
ja vastaajat pyrkivät antamaan neuvoja juuri kyseisen äidin keskusteluavauksessaan kuvaamaan 
uuvuttavaan tilanteeseen. Keskusteluketjuissa useat vastaajat neuvoivat keskusteluavauksen 
kirjoittaneita äitejä hakemaan apua neuvolan kautta. Seuraavat aineistolainaukset kertovat tästä. 
 
 ”..Neuvolaan ensin yhteys ja sanot suoraan, että nyt ei enää riitä perhetyöntekijän 
kanssa keskustelut, vaan on saatava konkreettista apua ja pian..” (kk1) 
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Äidillä (kk1) oli ollut perhetyöntekijä aiemmin apuna, mutta keskusteluavauksessaan äiti epäi-
lee olisiko tämän tyyppisestä tuesta enää hyötyä. Aineistolainauksessa vastaaja neuvoo äitiä, 
kuinka tulee toimia ja hakea apua. Tällä tavoin hän luo uskoa siihen, että äidin tilanteeseen on 
olemassa ratkaisukeinoja. Vastaaja pitää olennaisena avun saamisen kannalta ongelman sanoit-
tamista niin selkeästi, että työntekijä ymmärtää tilanteen vakavuuden. 
 
”Älä mainitse vain sivulauseessa, vaan tarmokkaasti aja asiaasi kunnolla esille. Ilmoita, 
että nyt et jaksa yksin, tarvitset apua. Jos terveydenhoitajasi sattuu olemaan imbesilli eikä 
ota asiaa tosissaan, vaadi päästä toisen juttusille tai tosiaan soita puhelinpalveluun...Si-
nun on vain osattava sanoa se kunnolla ääneen ja vaikka liioitella oloasi, en siis meinaa 
että sanot tappavasi itsesi tai lapsen vaan sanot että paukut loppuvat nyt, tarvitsen apua 
ennen kuin kaikki hajoaa käsiin..” (kk2) 
 
Keskusteluavauksen kirjoittanut äiti (kk2) kertoo, ettei hän ole saanut riittävästi apua synnytyk-
senjälkeiseen ahdistukseensa ja masennukseensa. Vastaaja neuvoo äitiä, millä tavoin apua pitää 
hakea. Edellisen aineistolainauksen tavoin myös tässä aineistolainauksessa vastaaja pitää olen-
naisena avun saamisen kannalta sitä, että äiti sanoittaa riittävän tiukasti, jopa liioittelee, omaa 
olotilaansa neuvolan terveydenhoitajalle. 
                       
Keskusteluavaukseen tulleet vastaukset, joissa äitiä neuvottiin hakemaan apua neuvolan kautta, 
esiintyivät etupäässä ensimmäisessä ja toisessa keskusteluketjussa. Ensimmäisen ja toisen kes-
kusteluketjun vastaukset olivat myös ilmaisultaan vaativampia kuin kolmannen ja neljännen 
keskusteluketjun. Seuraavissa aineistolainauksissa esimerkkejä kolmanteen ja neljänteen kes-
kusteluketjuun tulleista vastauksista, joissa keskusteluavauksen tehnyttä äitiä neuvottiin otta-
maan yhteyttä neuvolaan. 
 
”..Suosittelen silti ottamaan asian puheeksi neuvolassa, vaikka asia ei vielä tuntuisi isolta. 
Ainakin oma kokemus oli todella hyvä ja olen avoimesti puhunut tästä tuoreille äideille..” 
(kk3) 
 
Vastaaja suosittelee keskusteluavauksen kirjoittanutta äitiä (kk3) keskustelemaan omasta tilan-
teestaan neuvolassa. Lisäksi hän perustelee suositustaan omalla positiivisella kokemuksellaan. 
Vastauksen sävy ei ole vaativa ja on näin ollen erilainen kuin valtaosa kahteen ensimmäiseen 
keskusteluavaukseen tulleista neuvoista, joissa neuvottiin hakemaan apua neuvolasta. 
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 ”..Koita nyt vaan ajatella sitä että lapsi käyttäytyy noin koska on niin älyttömän riippu-
vainen sinusta ja pelkää hylkäämistä..koita saada apua, tarvittaessa neuvolaan yhteys. 
Tai lastensuojeluun.” (kk4) 
 
Vastaaja neuvoo keskusteluavauksen kirjoittanutta äitiä (kk4) muuttamaan omaa ajatteluta-
paansa lapsen käyttäytymisen syistä. Lisäksi vastaaja neuvoo äitiä hakemaan apua, mutta ei tuo 
tarkemmin esiin, mistä äidin apua kannattaisi hakea tai pyytää. Vastaaja ei kuitenkaan pidä neu-
volan tai lastensuojelun kautta saatavaa apua ensisijaisena vaihtoehtona. 
 
Vastaajat neuvoivat hakemaan apua myös sosiaalitoimesta, päivähoidon palveluista, lääkäriltä 
tai psykiatrian palveluista. Useimmat neuvot olivat perusteellisia ja yksityiskohtaisia. Seuraa-
vissa aineistolainauksissa esimerkkejä tästä. 
 
”Kerrot tuosta perhetyöntekijästä ja ettei hänestä ole teille enää apua, jotta eivät vain 
sitä teille lähetä. Liioittele vaikka vähän että lapset ovat teillä vaarassa teidän väsymyk-
sen takia, luulisi apua tulevan joutuin! Koita rauhoittua ja älä huuda niille pienille tai 
ole muutenkaan inhottava..” (kk1) 
 
Vastaaja neuvoo keskusteluavauksen kirjoittanutta äitiä (kk1) konkreettisesti, miten apua kan-
nattaa pyytää. Vastaajan mukaan avuntarpeen liioittelu mahdollistaa nopean avun saamisen. 
Vastaaja antaa kuvaa, että yhteiskunnalliset toimijoille argumentti olisi pätevä sen pelotteen 
vuoksi ja heidän olisi otettava avun tarve kiireellisenä vastaan. Lapsien vaarassa olemiseen ve-
toaminen on tehokas perustelu. Lisäksi vastaaja neuvoo äitiä oman psyykkisen tilan hallintaan 
liittyvissä toimissa. 
 
 ”Ota yhteyttä neuvolaan ja päivähoitoon, jos ei auta niin sosiaalitoimeen. Jos saisit taa-
peron päivähoitoon ja perhetyöntekijä tulisi vauvaa hoitamaan, sopisitte vaikka että ul-
koilisi vauvan kanssa tai itse kävisit ”päätä tuulettamassa”. En liioittelisi ongelmaa vaan 
kertoisin rehellisesti mikä tilanne.” (kk1) 
 
Lainauksessa vastaajan neuvot keskusteluavauksen kirjoittaneelle äidille (kk1) ovat monipuo-
liset. Vastaaja neuvoo äitiä ottamaan yhteyttä eri lapsiperheiden palveluja tarjoaviin tahoihin, 
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ja nostaa sosiaalitoimen viimeiseksi oljenkorreksi avunsaamisen paikoista. Vastaaja kertoo pal-
velujen keinoista auttaa äitiä kuvaamalla, minkälaista apu voisi konkreettisesti olla. Vastaaja 
ottaa myös kantaa samassa viestiketjussa aiemmin esitettyyn neuvoon liioitella kotitilannetta ja 
päinvastoin kuin aiempi vastaaja, kehottaa kertomaan ongelmasta rehellisesti. 
 
Vastauksissa saattoi olla perusteellisia kuvauksia terveydenhoidon ammattihenkilöiden työs-
kentelytavoista, kuten seuraavassa esimerkissä. 
 
 ”Soita ihmeessä psykiatriselle sairaanhoitajalle ja mene juttusille, on aivan pätevä ih-
minen auttamaan sinua. Psykiatrille tai psykologille päästäksesi sinulla pitää olla lääkä-
rin lähete arviointeineen jollet mene yksityiselle ja maksa hoitoa itse... Lisäksi sairaan-
hoitajan ei tarvitse kirjata sanatarkasti käyntiesi sisältöä vaan voivat laittaa esim. lap-
suustraumojen käsittelyä tms. kun taas muut kirjaavat asiat mistä ootte puhuneet.” (kk2) 
 
Aineistolainauksessa vastaaja neuvoo äitiä hakemaan apua psykiatrisen sairaanhoitajan kautta 
ja kuvaa yksityiskohtaisesti mielenterveyspalveluita antavien ammattiryhmien toimintatapoja. 
Vastaaja luo vastauksessaan kuvaa, että asioiden kirjaaminen yksityiskohtaisesti saattaisi olla 
keskusteluavauksen kirjoittaneelle äidille (kk2) epäedullinen asia ja myös näin perustelee anta-
maansa neuvoa. 
 
Vastauksissa näkyi vastaajien laajat tiedot lapsiperheille tarkoitetuista palveluista. Toisaalta ri-
vien välistä saattoi myös lukea lastensuojeluun liittyvistä ennakkokäsityksistä. Lastensuojelua 
on käsitelty paljon viimeaikoina eri tiedotusvälineissä. Aineistoa kerätessäni havaitsin, että 
Vauva-lehden keskustelupalstalla käydään paljon keskustelua lastensuojeluun liittyen. Seuraa-
vassa lainauksessa vastaaja varoittaa äitiä mahdollisesta lastensuojelun kautta tulevasta uhkasta. 
  
”..Ei ehkä kannata liioitella mistään vaarasta, ellet halua elää huostaanoton pelossa..” 
(kk1) 
 
Aineistolainauksessa vastaaja neuvoo keskusteluavauksen kirjoittanutta äitiä (kk1) konkreetti-
sesti, miten ei kannata esittää asioita. Vastaaja tuo esiin lastensuojelun kautta tulevasta lasten 
huostaanoton uhasta, jos kertoo tilanteestaan väärällä tavalla. 
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Toisaalta jotkut kirjoittajista neuvoivat äitiä ottamaan yhteyttä lastensuojelun palveluihin. Seu-
raavassa esimerkki tästä. 
 
 ”..rohkaisen puhumaan suoraan ja avoimesti neuvolassa ja vaikka lastensuojeluun il-
moitus, teet sen itse. sitä kautta saatiin meidän perheelle helpotusta elämään..mutta ole 
vahva ja hae apua, se on vahvuutta, myöntää jos ei itse jaksa ja hakea itselle ja lapselle 
apua..” (kk4) 
 
Vastaaja tuo esiin omakohtaisia, positiivisia kokemuksia avun saamisesta lastensuojelun palve-
luiden kautta. Hän tukee ja rohkaisee keskusteluavauksen kirjoittanutta äitiä (kk4) hakemaan 
apua luoden kuvaa vahvasta äidistä, joka vastauksessa rakentuu hyvän äidin piirteeksi. Vastaa-
jan mukaan äidin kuvaama uupumus ja masennus on mahdollisuus kääntää vahvuudeksi oman 
toiminnan kautta. Näin hän tukee myös äidin itsetuntoa. Vastaaja näkee avoimuuden ja rehelli-
syyden auttavan avun saamisessa. 
 
Keskusteluavauksen kirjoittaneita äitejä neuvottiin vastauksissa kääntymään ammattiavun li-
säksi oman tukiverkoston tai vertaisryhmän puoleen. Äitiä neuvottiin myös kiinnittämään huo-
miota omiin asenteisiinsa ja kehittämään lapsen kanssa harrastus- ja virkistystoimintaa.  Mo-
nissa vastauksissa oli erilaisia neuvoja, kuten seuraavassa esimerkissä. 
 
 ”..Mutta onhan sulla sun vanhemmat?Pyydä heiltä nyt apua heti!.. Ja hyväksy nyt vaan 
se, että sulla ei ole miestä. Olet nyt lapsesi kanssa, ja se on hyvä.. Jos olet yksiinäinen, 
mene vauvatapaamisiin muiden äitien kanssa ja koeta löytää samanhenkisiä äitejä. EI 
sellaisia täydellisiä suorittajaäitejä! Äläkä vaadi itseltäsi liikaa. Sä olet tärkein ihminen 
vauvasi elämässä, joten sun pitää nyt hoitaa itsesi kuntoon!!!!!!Mikset mene vaikka vii-
koksi mummolaan ja nuku!?” (kk4) 
 
Aineistolainauksessa vastaaja ottaa voimakkaasti kantaa keskusteluavauksen kirjoittaneen äi-
din (kk4) viestiin, ja neuvoo äitiä pyytämään apua läheisverkostoltaan ja hakeutumaan vertais-
ten pariin. Vastaaja antaa äidille myös moraalisia neuvoja, sekä vaatii äitiä huolehtimaan itses-
tään vauvansa hyvinvoinnin vuoksi. Voimakasta kannanottoa tehostaa lyhyet käskylauseet ja 
useat peräkkäiset huutomerkit, joiden kautta vastaaja vaatii äitiä toimimaan. 
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Vastaajat tuovat vastauksissaan esille laajaa tietoisuuttaan erilaisista vertaistuen mahdollisuuk-
sista. Seuraavissa aineistolainauksissa esimerkkejä vastauksista, joissa tuotiin esiin netin kautta 
tarjolla olevia vertaistukimahdollisuuksia. Vastauksissa näkyy tietoisuus uusistakin, julkisuu-
dessa laajasti huomiota saaneista vertaistukiryhmistä. Joistakin vastauksista saattoi lisäksi pää-
tellä, että vastaajalla oli ollut omakohtaisia kokemuksia suosittelemastaan vertaistukiryhmästä. 
 
 ”Oletko facebookin hätäkahvit-ryhmässä? Äkkiä sinne, jos paikkakunnaltasi sellainen 
löytyy. Kerrot tilanteesi, saat varmasti apua heti.” (kk1) 
 
Aineistolainauksessa vastaaja neuvoo keskusteluavauksen kirjoittanutta äitiä (kk1) olemaan yh-
teydessä laajasti julkisuudessa huomiota saaneeseen vertaistukiryhmätoimintaan, joka on levin-
nyt kansalaistoiminnan ansiosta useille paikkakunnille Suomessa. Vastaaja tuo esiin, että hän 
luottaa avunsaamisen olevan varmaa ja nopeaa. 
 
 ”Onko äimän sivut tutut? Sinulla on kyllä ap synnytyksen jälkeinen masennus. t. saman 
kokenut  http://www.aima.fi/” (kk2) 
 
Vastaaja sijoittaa keskusteluavauksen kirjoittaneen äidin (kk2) samaan synnytyksenjälkeistä 
masennusta sairastavien kategoriaan itsensä kanssa. Vastaaja neuvoo äitiä menemään vertaistu-
kea tarjoavan yhdistyksen sivustolle. Vastaaja ilmaisee, että apua on mahdollista saada tätä 
kautta. Vastaajan neuvon antamisen perusteena on oma kokemus aiheesta. 
 
Useat vastaajat perustelivat antamiaan neuvoja esimerkiksi omalla kokemuksellaan tai ammat-
tilaiselta saadulla tiedolla. Vastauksissa oli myös neuvoja, joissa ilmaistiin neuvon perustuvan 
omaan mielipiteeseen. Seuraavassa esimerkki tästä. 
 
”..Musta oot tehnyt oikein, kun et noita lääkkeitä huolinut. Ne ehkä tuo väliaikaisen avun, 
mutta itse psyykinen ongelma ei poistu.” (kk2) 
 
Aineistolainauksessa vastaaja ilmaisee kielteisen mielipiteensä keskusteluavauksen kirjoitta-
neelle äidille (kk2) tarjotusta lääkehoidosta. Vastaaja yhtyy äidin ratkaisuun ja vahvistaa äidin 
toimintaa. Vastaajan antama neuvo vaikuttaa perustuvan hänen mielipiteeseensä lääkehoidon 
väliaikaisesta avusta. 
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Vastaajat antoivat myös yleisiä tietoja, jotka liittyivät keskusteluavauksen kirjoittaneen äidin 
kuvaamaan tilanteeseen. Seuraavissa lainauksissa esimerkkejä tästä. 
 
 ”..Masennus ja uupumus on minusta aika luonnollinen reaktio noin äärimmäisen kulut-
tavaan elämäntilamteeseen, jossa ihmiseltä on riistetty kaikki oma eikä ees omia perus-
tarpeita pääse täyttämään. Eikä se, että on rankkaa, tarkoita etteikö rakastaisi lastaan..” 
(kk4) 
 
Vastaaja kuvaa masennuksen ja uupumuksen olemusta ja samalla tukee keskusteluavauksen 
kirjoittaneen äidin (kk4) itsetuntoa oikeuttamalla hänen tuntemuksensa ja normalisoimalla ti-
lannetta. Samalla vastaaja ulottaa vertaistuen keskusteluavauksen kirjoittaneen äidin lisäksi 
muille vastaavassa tilanteessa oleville äideille. Vastaaja ilmaisee myös moraalisen kannanot-
tonsa äitiyden syvimpään olemukseen, äidinrakkauteen, joka ei hänen mukaansa lopu rankassa 
tilanteessakaan. 
 
”Tästä oli viime vuonna juttua Ylellä. Synnytyksen jälkeen estrogeenitason alhaisuus voi 
aiheuttaa unettomuutta. Lääkärit eivät välttämättä tunnista. Googlaapa.” (kk2) 
 
Vastaaja antaa yleisen tiedon, jonka perustelee saaneensa asiaa käsitelleestä ohjelmasta. Vas-
taajan mukaan äidin tilanteeseen saattaa löytyä selitys yleisen tiedon antamisen kautta. Yleinen 
tieto voi auttaa äitiä jaksamaan paremmin unettomuuttaan, ahdistustaan ja masennuksen tuntei-
taan. Vastaaja antaa lisäksi konkreettisen neuvon keskusteluavauksen kirjoittaneelle äidille (kk2) 
kehottamalla tätä selvittämään asiaa lisää netin kautta. 
 
Vastaajat antoivat tietoa kotiin saatavista lapsiperheiden palveluista. Osassa vastauksista pal-
velu oli jäänyt vastaajien mieleen palvelurakenteen muutoksista huolimatta sillä nimellä, jolla 
se oli tullut tunnetuksi vuosikymmeniä. Seuraavissa esimerkkejä tämän kaltaisista vastauksista. 
 
”..Meilläpäin se on sitä, että kotihoitaja tulee ja vie lapsen/lapset leikkipuistoon aamu-
päiväksi.” (kk1) 
 
Vastaaja kuvaa palvelun sisältöä. Hän tuo viestissään esille, että palvelu sopii ratkaisuksi kes-
kusteluketjun aloittaneen äidin (kk1) kuvaamaan lasten hoidon aiheuttamaan uupumukseen.  
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Samalla vastaaja tuo yleistä tietoa palvelusta, jolloin tietoa voi käyttää hyväkseen muutkin lap-
siperheet. 
 
”..anteeksi en lukenut koko keskustelua, mutta haluan sanoa, että kunnasta riippuen ni-
menomaan lastensuojelun kautta voi saada ilmaista kotipalvelua ja kyllä ne vie lasta ulos 
jos äiti on lastensuojelun sossun arvion mukaan niin pahasti levon tarpeessa..” (kk1) 
 
Lainauksessa vastaaja antaa yleistä tietoa keskusteluketjussa (kk1) kotipalvelun saamisen pe-
rusteluista ja toimintatavoista. Vastaajan mukaan kotipalvelun kautta saatava palvelu saattaa 
olla yhteydessä lastensuojelun sosiaalityöntekijän tekemään tilannearvioon. Vastaaja ei tuo vas-
tauksessaan esille mihin tieto perustuu. 
 
Vastaajat käyttivät myös lakiin liittyviä perusteluita avun saamisen oikeudesta, kuten seuraa-
vassa aineistolainauksessa: 
 
 ”..Kaikilla paikkakunnilla on oltava lain mukaan tämä mahdollisuus..” (kk1) 
 
Vastaaja tuo esiin, että keskusteluketjussa (kk1) puheena olleeseen kotipalvelun saamiseen on 
lapsiperheellä lakiin perustuva oikeus. Lakiin perustuva oikeus palvelun saamiseen on vahva 
argumentti. Vastaaja ei tuo kuitenkaan tarkemmin esiin, mihin lakiin väite perustuu. 
 
Vastaajat antoivat yleisiä tietoja lapsen kehitysvaiheista ja elämäntilanteen muuttumisesta lap-
sen kasvamisen ja kehittymisen myötä. Eniten yleisiä tietoja lapsen kehitysvaiheesta tuli nel-
jänteen keskusteluketjuun. Seuraavassa esimerkki tästä. 
 
”..Toivottavasti tämän ketjun kautta ainakin tajuat, että se on vain yksi kehitysvaihe; vau-
vallasi on eroahdistus. Se MENEE ohi.. Kai tiedät että vauvasi kasvaa ja kehittyy koko 
ajan, ja tilanteet MUUTTUU. Olet ahdistunut koska luulet että tuo tilanne kestää ikui-
suuden. Mutta täytyy myös ottaa huomioon että ei se helpommaksikaan välttämättä muutu; 
sitten se alkaa kävellä ja lasta pitää vahtia vielä tarkemmin ettei satuta jne. Ja sitten 
alkaakin pian uhmaikä, sekin on rankkaa kun iloisesta lapsesta tulee kiukkuinen ja itse-
päinen..Vauvan kanssa on helpompaa kun rakentaa hyvät rutiinit..” (kk4) 
 
Lainauksessa vastaaja vahvistaa keskusteluketjussa (kk4) muiden vastaajien aiemmin esittämiä 
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käsityksiä vauvan käyttäytymisen syistä. Lisäksi hän laajentaa näkökulmaa nykyhetkestä kau-
emmaksi, eikä lupaa tilanteen helpottavan jatkossakaan. Vastaaja tuo kuitenkin esiin, että äiti 
voi omalla toiminnallaan helpottaa elämäntilannettaan. Näin hän suhteellistaa äidin kuvaamaa 
ongelmaa ja tukee äidin omaa toimijuutta. 
 
 
5.2 Oman kokemuksen jakaminen 
 
Useissa äitien keskusteluavauksiin tulleissa vastauksissa kerrottiin vastaajan omasta uupumuk-
sesta ja masennuksesta. Vastaajat kertoivat omasta kokemuksestaan, ongelmistaan ja myös rat-
kaisuistaan elämäntilanteessa, joka vastasi keskustelunavauksen kirjoittaneen elämäntilannetta. 
Vastaajat olivat joko parasta aikaa samankaltaisessa tilanteessa tai he muistelivat mennyttä ai-
kaa. Vastaajat saattoivat perustella tekemiään ratkaisujaan esimerkiksi neuvolan tai lääkärin an-
tamilla ohjeilla tai omakohtaisella kokemuksella ratkaisun käytännön toimivuudesta. Oman ko-
kemuksen jakamisen kautta vastaajat lohduttivat keskusteluavauksen kirjoittanutta äitiä ja loi-
vat tälle toivoa ratkaisun löytymisestä vaikeaan elämäntilanteeseen. 
 
Monet vastaajat olivat saaneet avun masennukseensa ammatillisen avun kautta. Seuraavissa 
aineistolainauksissa esimerkkejä tästä. 
 
 ”.. Itse sain avun neuvolan psykiatriselta sairaanhoitajalta, kävin siellä noin kaksi vuotta 
juttelemassa ja elämä on mallillaan..” (kk2) 
 
Vastaaja kertoo, miten oli saanut omaan masennukseensa apua. Hän esittää konkreettisen esi-
merkin hoitokeinosta, hoidon sisällöstä ja tuloksesta. 
 
”Tulen mieleen omat ajat kun oli vauva ja taapero. Sukulaiset asui kaukana ja mitään 
apua ei ollut. Mulle iski masennus ja lopulta päädyin sairaalaan vauvan ollessa seitsen-
kuinen. Sairaalassa olin kolme kuukautta ja sieltä kotiutuneena jaksoin lapsia taas pa-
remmin..” (kk1) 
 
Aineistolainauksessa vastaaja samaistuu aloitusviestin kirjoittaneen äidin (kk1) tunteisiin ja ku-
vaa omaa kokemustaan eletystä masennuksestaan. Vastaajan kuvauksessa olennaista on ratkai-
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sukeinon esiintuominen. Vastaajan sairastaman masennuksen hoitokeinona oli ollut sairaala-
hoito, joka on huomattavasti vahvempi tukimuoto avohoitoon verrattuna. Vastauksesta voikin 
päätellä vastaajan sairastaneen masennuksen vakavampaa muotoa. Kertoessaan omasta selviy-
tymisestään vastaaja lohduttaa aloitusviestin kirjoittanutta ja myös muita keskustelupalstalla 
kirjoittavia ja viestejä lukevia, vastaavassa tilanteessa olevia äitejä kertomalla omasta masen-
nuksestaan. Vastaaja laajentaa tukea kertomalla omakohtaisen kokemuksen ratkaisukeinosta, 
jonka vahvuus on juuri omassa kokemuksessa. Viemällä kertomustaan oman kokemuksen ku-
vaamisesta eteenpäin ratkaisukeinoon, vastaaja erkanee samaistumisesta ja tuo mahdollisuuden 
muille äideille samaistua omaan selviytymiskertomukseensa. 
 
”Minulla oli vaikea synnytys jossa meinasimme molemmat vauvan kanssa kuolla. Olin 
tosi ylihuolehtivainen ja päiväunilla kävin jatkuvasti kurkkimassa että hengittääkö vauva. 
Muutenkin murehdin ihan kaikkea mitä voisi sattua. Syytin omaa vartaloani ja jotenkin 
kierosti ajattelin että se ei toiminut oikein koska synnytys meni miten meni. Lapsen ollessa 
9kk romahdin. Romahdin murehtimiseen, väsymykseen, pelkoon ja siihen etten pysty olla 
iloinen ja rakastava äiti lapselleni. Soitin hätänumeroon koska pää ei toiminut enää muu-
hun. Sieltä kehotettiin odottamaan ja sitten sairaalasta soitettiin ja sain ajan lääkärille 
seuraavalle päivälle. Kävin kaksi kuukautta terapeutin juttusilla ja neuvolassa myös jut-
telemassa, ja sain tavata synnytyksessä mukana olleen lääkärin joka kertoi miksi kehoni 
toimi niinkuin toimi. Sitten alkoi helpottaa pikkuhiljaa mutta tasaisesti...” (kk3) 
 
Lainauksessa vastaaja kuvaa omaa elettyä vauva-aikaansa uupumuksen keskellä ja saamaansa 
apua, jonka avulla oli selvinnyt raskaasta elämäntilanteestaan. Vastaaja kertoo, miten oli hake-
nut akuuttiin hätäänsä apua ja kuinka tehokkaasti hänen avuntarpeensa oli otettu vastaan. Vas-
tauksellaan hän rakentaa kuvaa hyvin toimivasta julkisesta palvelujärjestelmästä. Toisaalta vas-
taaja on joutunut itse olemaan aktiivinen saadakseen apua, vaikka on kertomansa mukaan ollut 
voimiensa äärirajoilla. Näin ollen vastauksesta on pääteltävissä, että vastaajan avun tarvetta ei 
ole havaittu esimerkiksi neuvolassa, jossa vastaaja on kaiketi pienen vauvan kanssa käynyt 
säännöllisesti. 
 
Erityisesti kolmanteen keskusteluketjuun tuli useita vastauksia, joissa kuvattiin vastaajan omaa 
uupumusta ja masennusta. Tämä johtui mahdollisesti siitä, että kolmannen keskusteluketjun 
keskusteluavauksen kirjoittanut äiti pyysi muita keskustelupalstalla kävijöitä kertomaan omasta 
synnytyksenjälkeisestä masennuksestaan ja ahdistuksestaan. 
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Useat vastaajat, jotka jakoivat omaa kokemustaan, kertoivat myös läheisverkostosta saamastaan 
tuesta. Seuraavassa esimerkki tästä. 
 
”En minäkään jaksanut, kun koko ajan jompi kumpi lapsista itki ja halusi jotain, ja ikinä 
ei saanut nukkua. Hyvät neuvot, kuten että mene jumppaan niin virkistyt, on jotain ihan 
utopiaa, kun lähinnä sitä autoon päästyään nukahtaa siihen penkille, kun kerrankin on 
hiljaista,  ja hädin tuskin uskaltaa minnekään edes ajaa.Tein sitten niin, että olin lasten 
kanssa aina viikko kerrallaan vanhemmillani. Mies sai nukkua yöt, minä sain nukkua 
päivisin päikkärit. Selvittiin.” (kk1) 
 
Aineistolainauksessa vastaaja samaistuu aloitusviestin kirjoittaneen äidin (kk1) tunteisiin ja ku-
vaa omaa uupumustaan ja väsymystään. Vastauksessaan hän antaa palautetta samassa viestiket-
jussa olevista neuvoista, jotka hänen mielestään ovat riittämättömiä auttamaan keskuste-
luavauksen kirjoittanutta äitiä hänen kuvaamassa elämäntilanteessaan. Vastaaja kertoo, kuinka 
oli saanut apua läheisverkostosta ja tuen avulla perhe oli selvinnyt raskaasta elämäntilanteesta. 
Hän tuo vastauksessaan esiin, että konkreettisesti fyysinen väsymys oli ollut syy hänen uupu-
mukseensa ja kuinka saadessaan mahdollisuuden nukkua, myös uupumus oli väistynyt. 
 
Vastaajat kertoivat omia kokemuksiaan lapsen tietyssä kehitysvaiheessa eletystä elämästä, joka 
vastasi keskusteluavauksen kirjoittaneen äidin kuvausta omasta elämäntilanteestaan ja lapsen 
kehitysvaiheesta. Vastauksia, joissa kuvattiin tietyssä lapsen kehitysvaiheessa elämistä tuli eni-
ten neljänteen keskusteluketjuun. Seuraavissa aineistolainauksissa esimerkkejä tästä. 
  
”Hei, et ole yksin! Meillä kanssa samanikäinen ja suht vilkas tapaus. Aivan samaa se on, 
en pysty ruokaa tekemään kunnolla (tulee roikkumaan jalkoihin/liian lähelle hellaa), koit-
taa repiä romaaneja kirjahyllystä, yrittää kaataa telkkaria, pistää kädet kissan hiekka-
laatikkoon, ei päästä vessaan jne jne. Se kuuluu varmasti tuohon ikään, koska on vihdoin 
sen ikäinen että pystyy jo itse liikkumaan ja on siksi utelias kaikelle...Vessapaperirullat 
saa kanssa kyytiä.” (kk4) 
 
Lainauksessa vastaaja lohduttaa keskusteluavauksen kirjoittanutta äitiä (kk4) ja kertoo olevansa 
samanlaisessa elämäntilanteessa kuin tämä. Vastaaja normalisoi ja suhteellistaa äidin ilmaise-
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maa uupumusta ja väsymistä lapsen kanssa kuvaamalla oman lapsensa toimintaa. Hän samais-
tuu äidin tilanteeseen, mutta vie tukea pidemmälle tuomalla esiin, että rasittava elämäntilanne 
liittyy lapsen kehitysvaiheeseen. 
 
”Hulluuden partaalla kävin minäkin kun tyttö oli tuossa iässä. Nopeasti se meni kuitenkin 
ohi,..  Meillä alkaa nyt olla jo ihan mukavaa eloa 1v 3kk tytön kanssa kun pahin eroahdis-
tus, vierastaminen ja raivoilu ohi. Kohta alkaakin sitten uhmaikä...” (kk4) 
 
Aineistolainauksessa vastaaja samaistuu keskusteluavauksen kirjoittaneen äidin (kk4) kuvaa-
maan elämäntilanteeseen ja kertoo omasta kokemuksestaan vastaavassa tilanteessa. Hän loh-
duttaa äitiä normalisoimalla lapsen käyttäytymisen kuuluvan lapsen kehitysvaiheeseen. Lisäksi 
vastaaja luo toivoa äidille kertomalla, että tilanne helpottaa ainakin hetkellisesti lapsen kehityk-
sen myötä. 
 
Vastaajat kertoivat myös monenlaisia kokemuksiaan omien vaikeuksiensa ratkaisukeinoista. He 
olivat saaneet elämänhallintaansa takaisin usein järjestämällä itselleen mahdollisuuden riittä-
viin yöuniin. Vastaajat kuvasivat myös käytännön ratkaisukeinoja, jotka olivat helpottaneet ar-
kiaskareiden tekoa kotona lapsenhoidon ohella. Seuraavissa aineistolainauksissa esimerkkejä 
tästä. 
 
”Mulla helpotti toi oireilu vasta kun lopetin imetyksen. Ilmeisesti hormoneista johtuvaa 
ainakin minulla. En tietenkään kehota silti lopettamaan imetystä, mutta minun oli pakko. 
Nyt nukun öisin (kun vauva antaa) ja jaksan olla paremmin päivät :)” (kk2) 
 
Vastaaja kertoo omaa kokemustaan ratkaisukeinosta, joka oli helpottanut olennaisesti hänen 
elämäänsä. Vastaaja ei tuputa ratkaisukeinoa keskusteluavauksen kirjoittaneelle äidille (kk2), 
mutta tuo vastauksellaan esiin yhden mahdollisuuden helpottaa elämää. Lapsiperheille suunna-
tuilla verkkosivustoilla on nähtävissä, että imetys on aihe, johon usein liittyy voimakkaita mie-
lipiteitä. Tässä yhteydessä vastaaja on perustellut imetyksensä lopettamista ainoana ratkaisu-
keinona. Vastaaja kuitenkin painottaa, ettei ota kantaa muiden imetykseen. 
 
”Mulla oli yhdessä keittiön alakaapissa sellaisia tavaroita, että niitä sai tyhjentää. Välillä 
istui syöttötuolissa katsomassa kun laitoin ruokaa. Näin sain edes ruuan laitettua.” (kk4) 
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Vastaaja samaistuu keskusteluavauksen kirjoittaneen äidin (kk4) tilanteeseen ja tarjoaa vertais-
tukea äidille kertomalla omaa kokemustaan, kuinka oli ratkaissut arkiaskareen ja lapsenhoidon 
yhdistämisen. Oman kokemuksen jakamisen kautta vastaaja tuo esiin ratkaisukeinon, jonka 
avulla äidin on mahdollista helpottaa tilannettaan. 
                       
Vastaajat kertoivat omaa kokemustaan eletystä elämäntilanteestaan ja saamastaan ammat-
tiavusta. Ammatillinen apu ei välttämättä ollut kohdannut vastaajan tarvetta ja hän oli ratkaissut 
toisella tavoin uuvuttavan tilanteen. Seuraavassa esimerkki tästä. 
 
”..Kyllä osaa olla perseestä tuollanen keskusteleva palvelu!!! Nimimerkillä kokemusta 
on myös oman paikkakuntani vastaavasta avusta. Meinasin kuolla väsymykseen super-
haastavan valvoban lapsen kanssa, isovanhemmat hoitivat lasta sillon kun jaksoivat ja 
uupuivat siihen myös itse. Sitten mummo sai sairaskohtauksen ja joutuivat jäämään sa-
tojen kilometrien päähän lapsenlapsestaan eli se vähäinenkin apu lakkasi. Soitin paikka-
kuntani neuvolaan ja kotiin tuli käymään perhetyöntekijä, josta oli minulle enemmän vai-
vaa kun apua! Käveli sisään ja jouduin aina sitä varten siivoamaan ja keittelemään hä-
nelle kahvit, hän vaan istuskeli ruokapäydän ääressä juttelemassa kun minä juoksin soh-
valla hyppivän taaperon perässä ja ymäri asuntoa, kaiken maailman lappuja piti täytellä 
ja koko touhu oli ihan järkyttävän hirveää. Neljän käyntikerran peruin hänen tulonsa 
todeten ettei tarvita sentyyppistä apua, sinniteltiin perheemme kesken miten parhaiten 
taidettiin. Pelastukseksemme tuli paikkakuntani kuntosali, jossa oli lapsiparkki. Menin 
kolme kertaa viikossa salille, jossa lapsi sai hoitopaikan, minä treenata, saunoa ja käydä 
suihkussa rauhassa.” (kk1) 
 
Aineistolainauksessa vastaaja ottaa kantaa keskusteluavauksen kirjoittaneen äidin (kk1) empi-
vään pohdintaan auttaisiko perheen tilannetta perhetyöntekijän kautta saatava keskusteluapu, 
josta perheellä on ollut aiemmin jo kokemusta. Vastaaja kertoo omaa kokemustaan neuvolan 
kautta saadusta perhetyöntekijän palvelusta, joka ei ollut kohdannut vastaajan ja hänen per-
heensä tarvetta. Oman kokemuksensa kuvauksessa vastaaja kertoo toimineensa aktiivisesti ja 
löytäneensä ratkaisukeinon uupumukseensa. 
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5.3 Myötätunnon ja kannustuksen osoittaminen 
 
Keskusteluketjun avaukseen tulleissa vastauksissa myötätunto ja kannustus esiintyi myötätun-
non ja kannustamisen ilmaisemisena keskusteluavauksen kirjoittaneelle ja vastaajien kommen-
toimisena negatiiviseen suhtautumiseen. Tutkimustuloksissa katsottiin, että negatiivista suhtau-
tumista ilmaisevaan viestiin kommentoiminen viestittää myötätuntoa ja kannustusta keskuste-
luavauksen kirjoittaneelle äidille. 
 
Vastaajat ilmaisivat tyypillisesti sanallisesti myötätuntoa ja kannustamista toivottamalla voimia 
äidille. Myötätunnon ja kannustamisen osoittamisella vastaajat oikeuttivat äidin kuvaamaa uu-
pumusta ja tukivat äidin itsetuntoa sekä loivat uskoa tulevaisuuteen. Seuraavat aineistolainauk-
set ovat tyypillisiä esimerkkejä myötätunnon ja kannustamisen ilmaisemisesta sanallisesti. 
 
”..It gets better, usko pois. Lapset kasvavat, ja sitten on helpompaa. Yritä vaan sinnitellä 
siihen asti..” (kk1) 
 
Vastaaja rohkaisee keskusteluavauksen kirjoittanutta äitiä (kk1) luottamaan siihen, että vaikeu-
det ovat tilapäisiä ja helpottavat lasten kasvaessa vanhemmiksi. Hän myös kannustaa äitiä kes-
tämään tilannetta siihen asti, että helpottaa. 
 
 ”Todella rankkaa! Paljon voimia ja sympatiaa. Ikävä kyllä tuo on tosiaan normaali ke-
hitysvaihe, mutta menee kyllä ohi...” (kk4) 
 
Vastaaja osoittaa ymmärtävänsä, että keskusteluavauksen kirjoittanut äiti (kk4) on uupunut elä-
mäntilanteessaan. Hän osoittaa myötätuntoa ja kannustusta äidille sekä rohkaisee äitiä luotta-
maan siihen, että hänen vaikeutensa ovat tilapäisiä ja korjaantuvat lähitulevaisuudessa lapsen 
kehityksen myötä. 
 
Vastaajat kommentoivat negatiivisesti keskusteluavauksen kirjoittaneeseen äitiin suhtautuvia 
vastauksia hyvinkin voimakkain sanakääntein ja puolustivat äitiä ponnekkaasti. 
Seuraavissa aineistolainauksissa esimerkkejä tästä. 
 
 ”..Tuo ei ole mikään hyvää tarkoittava neuvo vaan pelkkää piikittelyä. Väsyneen, ehkä 
jopa masentuneen äidin lannistamista entisestään.” (kk1) 
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Vastaaja ilmaisee myötätuntoa keskusteluavauksen kirjoittanutta äitiä (kk1) kohtaan. Vastauk-
sessaan hän asettuu tarkastelemaan äidin asemasta toisen vastaajan vastausta ja tulkitsee vas-
tauksen negatiiviseksi suhtautumiseksi keskusteluavauksen kirjoittanutta äitiä kohtaan. Vas-
taaja rakentaa vastauksellaan myös kuvaa väsyneen ja masentuneenkin äidin tarvitsemasta ver-
taistuesta. 
 
”..Sä et taida olla kypsä nettiyhteyttä ja keskustelupalstoja varten.” (kk4) 
                       
Vastaaja kommentoi negatiivista vastausta ja arvostelee negatiivisen vastauksen kirjoittaneen 
vastaajan persoonaa. Vastaaja määrittelee negatiivisen vastauksen kypsymättömän ihmisen kir-
joittamaksi ja vastauksen sopimattomaksi keskustelupalstan etikettiin. Vastaaja osoittaa myötä-
tuntoa keskusteluavauksen kirjoittaneelle äidille (kk4) oikeuttamalla äidin uupumuksen ilmai-
sun. 
  
Vastaajat saattoivat kommentoida myös negatiivisen vastauksen kirjoittaneen vastaajan anta-
maa neuvoa. Seuraavissa aineistolainauksissa esimerkkejä tästä. 
 
”..Niin että sinusta eroahdistuksesta kärsivälle vauvalle olisi parasta, että hän joutuisi 
viettämään suurimman osan ajasta erossa äidistään?” (kk4) 
 
Vastaaja perustelee kommentointinsa kehityspsykologisella näkökulmalla. Viestiketjussa useat 
vastaajat ovat jo aiemmin määritelleet keskusteluavauksen kirjoittaneen äidin (kk4) lapsen ero-
ahdistus-kehitysvaiheeseen. Käyttäen aiempaa keskustelua taustatukena vastaaja argumentoi 
negatiivisen vastauksen kirjoittaneen vastaajan antamaa neuvoa vastaan. Kommentoinnillaan 
hän tukee aloitusviestin kirjoittanutta äitiä ja paikantaa itsensä osaksi muita vastaajia. Vastaaja 
ilmaisee vastauksellaan paitsi tukea äidille myös ratkaisukeinoa tilanteeseen. Vastaajan mukaan 
tilanne ratkeaa ottamalla vauvan tarpeet huomioon tämän erityisessä kehitysvaiheessaan. Kom-
mentoinnillaan hän lisäksi rakentaa hyväksyttävää ja oikeanlaista vertaistuen antamisen tapaa. 
 
 ”..Ai kun tulee hankalampi kehityvaihe niin töihin vaan ja lapsi päiväkodin huoleksi ja 
kasvatettavaksi? Toivottavasti sulla ei ole lapsia..” (kk3) 
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Lainauksessa vastaaja kommentoi toisen vastaajan antamaa neuvoa keskusteluavauksen kirjoit-
taneelle äidille (kk3). Vastaaja ilmaisee, että äidin uupumuksen taustalla on lapsen erityinen 
kehitysvaihe, ja tilanne ei ratkea äidin irtaantumisella oman lapsensa hoivaamisesta ja kotiäi-
tiydestä. Lisäksi vastaaja antaa palautetta toiselle vastaajalle tämän ymmärtämättömyydestä. 
 
 
5.4 Konkreettisen avun tarjoaminen                 
    
Muutama vastaaja tarjosi vertaistukea konkreettisen avun muodossa neljännen keskusteluket-
jun keskusteluavauksen kirjoittaneelle äidille. Konkreettista apuaan tarjonneet vastaajat kertoi-
vat olevansa itse pienen lapsen äitejä ja olevansa halukkaita tukemaan konkreettisesti keskus-
teluavauksen kirjoittanutta äitiä. Vastaajat jättivät viestiketjuun yhteystietonsa äidin yhteyden-
ottoa varten. Seuraavissa aineistolainauksissa esimerkkejä vastaajien tarjoamasta konkreetti-
sesta avusta. 
 
”Hei aloittaja, mäkin olen yksinhuoltaja ja kuusivuotiaan tytön äiti. Ymmärrän täysin 
millaista sinulla on. Asun Malminkartanossa, ja jos asun yhtään lähellä sua, ota yhteyttä. 
Otan vauvan hoitoon. Olen työelämässä mutta työtilanteeni on sellainen että mulla on 
hyvin aikaa silloin tällöin. Sp osoitteeni on .. Selvitään tästä yhdessä!” (kk4) 
 
Lainauksessa vastaaja samaistuu keskusteluavauksen kirjoittaneeseen äitiin (kk4) ja paikantaa 
itsensä äidin tavoin osaksi yksinhuoltajia. Näin hän perustelee kuuluvansa vertaisten joukkoon. 
Vastaaja kertoo ymmärtävänsä oman kokemuksensa kautta äidin kaipaavan hengähdystaukoa 
vauvan hoidosta ratkaisuksi uuvuttavaan elämäntilanteeseen ja tarjoaa apuaan ratkaisukeinoksi. 
Vertaisen on oikeutetumpaa tarjota vertaistukea myös konkreettisena apuna, koska vertaisuu-
teen sisältyy tasavertaisuus toisin kuin muissa suhteissa, joissa voi olla suurempi kynnys tarjota 
apua ja myös vastaanottaa sitä. 
 
 ”AP, missä päin asut? Voisinkohan auttaa sinua vauvan hoidossa...?” (kk4) 
 
Vastaaja lähestyy keskusteluavauksen kirjoittanutta äitiä (kk4) tarjoamalla mahdollisuutta aut-
taa vauvan hoidossa. Vastaaja ei vastauksessaan kerro mitään itsestään. Näin vastaajan konk-
reettisen avun tarjoaminen jää epämääräisemmälle tasolle kuin edellisen vastaajan samankal-
tainen avun tarjous. 
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”..Olis kiva tutustua ja vaikka tavata joskus vauvojen kanssa, jos haluat, voit kirjoittaa 
mulle..” (kk4) 
 
Vastaaja paikantaa itsensä osaksi pienten lasten äitejä. Vastaaja ilmaisee halukkuutensa vuoro-
vaikutukseen kasvotusten keskusteluavauksen kirjoittaneen äidin (kk4) kanssa ja lievittää tä-
män mahdollisesti kokemaa yksinäisyyttä. Samalla hänen itsensä on mahdollista lievittää omaa 
yksinäisyyttään ja saada vertaistukea. Konkreettisen avun tarjoaminen anonyymisti antaa esi-
merkkiä myös muille äideille ratkaisukeinoista uuvuttavassa elämäntilanteessa. Toisaalta konk-
reettisen avun tarjoaminen tuo tarjoajalle itselleen keinon tavata samassa elämäntilanteessa ole-
vaa äitiä ja mahdollisuuden omaan vertaistukeen. 
 
”Mä asun espoossa, jos teet anonyymin sähköpostiosoitteen ja laitat sen tähän niin voitas 
jutella?” (kk4) 
 
Vastaaja tarjoaa keskusteluavauksen kirjoittaneelle äidille (kk4) mahdollisuutta keskusteluun 
sähköpostitse. Vastaaja ei kerro itsestään tai ratkaisukeinoista vastauksessaan ja vastaus herät-
tääkin kysymyksen, mitä hän tarkoittaa viestillään. Näin ollen vastaajan mahdollista konkreet-
tista apua saattaa olla suurempi kynnys ottaa vastaan. 
 
 
5.5 Palautteen antaminen 
 
Vastaajat antoivat keskusteluavauksen kirjoittaneille äideille runsaasti palautetta. Valtaosa pa-
lautteista annettiin ensimmäisen ja neljännen keskusteluketjun keskusteluavauksen kirjoitta-
neille äideille. Osa palautteita antaneista kirjoittajista halusi palautteen avulla selventää äidin 
tilannetta ja saada tämä reagoimaan vastaukseen. Osa palautteista vaikutti turhautuneilta ja her-
mostuneiltakin kommenteilta äidille. Seuraavissa aineistolainauksissa esimerkkejä erilaisista 
palautteista. 
 
”Kaipaatko lisää neuvoja, vai oletko saanut jotain apuvinkkejä tästä ketjusta? Ymmär-
rätkö itse kuinka väsynyt olet?Vain jonkun verran vai täysin uupunut? Jokainen vaativan 
vauvan äiti on väsynyt, mutta siinä vaiheessa kun tuntuu ettei hermot enää kestä, kannat-
taa hakea apua.” (kk4) 
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Vastaaja kysyy keskusteluavauksen kirjoittaneen äidin (kk4) mielipidettä saamiinsa neuvoihin. 
Hän myös haastaa äitiä pohtimaan väsymystään ja sen syvyyttä. Vastaaja määrittelee vastauk-
sessaan elämäntilanteen aiheuttaman luonnollisen väsymyksen ja apua tarvitsevan väsymyksen 
eron äidille tämän pohdintojen tueksi. 
 
  ”..Asenteesi vaikuttaa masentuneen asenteelta. Jopa marttyyri, -miten niin kaikki on sun 
syytä? Sulla nyt vaan on lapsi, joten sä joudut olemaan aikuinen. Mikset nyt vaan hyväksy 
sitä että olet masentunut ,olet yksin ja sulla on vauva, ja se vauva on pakko hoitaa!!. Jos 
et edes pysty enää hakemaan apua, niin silloin tilanne on jo hälyttävä! Vai onko tämä 
joku provo,ja tahallasi haluat että tuntemattomat ihmiset huolestuu susta?..” (kk4) 
 
Vastaaja antaa vahvaa ja suorasukaista palautetta keskusteluavauksen kirjoittaneelle äidille 
(kk4). Hän antaa myös viestissään ohjeita äidille, miten tämän tulisi asennoitua elämäntilantee-
seensa. Vastaaja pehmentää viestiään perustelemalla viestinsä huolestuneisuudellaan. 
 
”Kuulostaa ennemmin siltä, että parisuhde on päässyt nuupahtamaan ja olet pettynyt ar-
keen. Siihen ei mikään lastenhoito auta..” (kk1) 
 
Vastaaja antaa keskusteluavauksen kirjoittaneelle äidille (kk1) palautetta määrittelemällä äidin 
kuvaaman uupumuksen parisuhdeongelmaksi. Vastaajan mukaan ratkaisu ongelmaan ei löydy 
lapsenhoitoavun kautta. 
 
”..Sulla ny on vaan vaihtoehdot vähissä. Joko toimit meidän antamien ohjeiden mukaan, 
tai otat yhteyttä lastensuojeluu tai lääkäriin ettet kestä enää Itse olen antanut sulle jo 
monia hyviä neuvoja jotka olet sivuuttanut. Senkin perusteella vaikutat masentuneelta.” 
(kk4) 
 
Vastaaja antaa suorasukaista palautetta keskusteluavauksen kirjoittaneelle äidille (kk4) ja toteaa, 
että äidille on annettu ratkaisukeinoja. Vastaaja on odottanut äidiltä vastausta saamiinsa neu-
voihin ja on turhautunut kun äiti ei ole vastannut viesteihin. 
Yksi palautteen antamisen tapa vastaajilla oli esittää tarkentavia kysymyksiä keskusteluavauk-
sen kirjoittaneille äideille. Seuraavassa esimerkkejä tästä. 
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”Monet ovat jo ehdottaneetkin, mutta et ole vastannut että onko isovanhempiin sellaiset 
välit, että voisit heitä valjastaa lastenhoitoapuun? Varmasti auttavat, jos ovat täysipäisiä 
ja selität tilanteesi..Onko lähistöllä puistotätiä, joka ottaisi lapset hoitoon aamupäivisin.” 
(kk1) 
 
Aineistolainauksessa vastaaja antaa palautetta keskusteluavauksen kirjoittaneelle äidille (kk1) 
siitä, ettei tämä ole vastannut tärkeään kysymykseen, joka voisi avata ratkaisua äidin kertomaan 
uupumukseen. Vastaaja tuo esiin keskustelupalstan normin, jota äidin tulisi noudattaa. Äidin 
keskusteluavausta on keskusteluketjussa seurannut vastaajan kysymys, johon äidin olisi pitänyt 
vastata, jotta vastaaja olisi voinut antaa äidille juuri hänen tilanteeseen sopivan neuvon. Lisäksi 
vastaaja kehottaa äitiä pohtimaan mahdollisuutta saada apua läheisverkostosta ja ammatillisen 
tuen saamisen mahdollisuutta. 
 
”Miksi et pyydä isovanhemmilta apua????En tajua! En ymmärrä oletko vain ärtynyt sii-
hen että arki on hankalaa, vai oletko aidosti väsynyt arjen pyörittämiseen? Ne ovat kaksi 
täysin eri asiaa. Jos sua vaan ärsyttää, niin se vaikuttaa siltä että olet epäkypsä etkä ole 
tajunnut mitä vauvan hoitaminen oikeasti vaatii, ja nyt sinua  myös ärsyttää koska olet 
yksin (ilman miestä). Jos taas olet niin uupunut, että et kohta enää jaksa, niin se on jo 
reilusti vakavampi asia. Kerroppa nyt kummasta on kysymys.” (kk4) 
 
Vastaaja tuo esiin omasta näkökulmastaan ilmeisen ratkaisukeinon, jota äiti ei vastaajan käsi-
tyksen mukaan ole käyttänyt, ja jonka syytä vastaaja ei ymmärrä.. Vastaaja haastaa keskuste-
luavauksen kirjoittanutta äitiä (kk4) pohtimaan tarkemmin uupumuksensa syytä ja omaa suh-
dettaan siihen. Vastauksessaan vastaaja pohtii äidin esiintuomaa raskasta elämäntilannetta ja 
esittää äidin uupumukselle vaihtoehtoisen tunnetilan, joka kumpuaisikin ennemmin äidin per-
soonanrakenteesta kuin raskaasta elämäntilanteesta. Viestistä voi päätellä, että vastaaja on huo-
lestunut äidin tilanteesta ja vaatii lisätietoa äidiltä omien päätelmien perustaksi. Vastaajan suo-
rasukaisen viestin mahdollisuus on joko suhteellistaa äidin tilannetta tai herättää kysymys, pi-
tääkö äidin tilanteesta huolestua enemmän. Mitä vastaaja tarkoittaa kysymyksellään;, onko äiti 
niin uupunut, ettei enää kohta jaksa? Pelkääkö vastaaja, että äiti kohtelee lasta kaltoin uupu-
muksensa vuoksi? 
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6 JOHTOPÄÄTÖKSET JA POHDINTA 
 
Tutkimukseni tavoitteena oli selvittää, minkälaista vertaistukea netissä toimiva keskustelu-
palsta tarjoaa uupumuksestaan ja masennuksestaan kertovalle äidille. Koen äitien välisen verk-
kovertaistuen tutkimisen tärkeäksi, koska olen huomannut keskustelupalstan olevan monille 
naisille kanava, jonka kautta puretaan tunteita sekä haetaan tukea ja apua muilta keskustelu-
palstalla kävijöiltä. Riikka Niemi (2006, 177) lähestyy nettiä ratkaisukeinona kotiäidin yksinäi-
syyteen. Äidin ei tarvitse lähteä työelämään sosiaalisten kontaktien vuoksi ja netin välityksellä 
äidillä on mahdollista keskustella lastenhoitoon liittyvistä asioista muiden äitien kanssa. Valit-
sin tutkimukseni aiheeksi pienten lasten äitien kirjoittamat keskustelunavaukset omasta uupu-
muksen ja masennuksen tunteistaan ja keskusteluavauksiin tulleet vastaukset. Valinnan syynä 
oli käsitys, etteivät äidit puhu uupumuksen ja masennuksen tunteistaan esimerkiksi neuvolassa, 
johon heillä on luonnostaan lastensa kautta kontakti. Janhunen (2008, 8–11) muistuttaa, että 
äidit tekevät jakoa ”kiellettyihin” ja ”sallittuihin” tunteisiin sillä perusteella, mikä on heidän 
mielestään lapsen edun mukaista. Äidit tuntevat syyllisyyttä ”kielletyistä” tunteistaan, esimer-
kiksi raivon tunteesta lastaan kohtaan. Äitien kielteisiksi kokemat tunteet ovat usein yhteydessä 
äitien kokemaan yksinäisyyteen. Äidit kokevat tällöin olevansa yksin vastuussa lapsestaan ja 
saavansa liian vähän sosiaalista tukea. (Mt., 8–11.)   
 
Tutkimuskohteenani oli Vauva-lehden netissä toimivan sivuston Aihe vapaa-keskustelupalsta. 
Aihe vapaa-keskustelupalstaa on jokaisella netin käyttäjällä mahdollisuus päästä lukemaan ja 
keskustelupalstalle voi kirjoittaa viestejä anonyymisti, ilman rekisteröitymistä. Vauva-lehden 
keskustelupalstat ovat perinteisesti suunnattu lapsiperheille, ja ennakkokäsityksenäni olikin, 
että suurin osa kirjoittajista on äitejä tai isejä. Kun luin yleisesti viestejä Vauva-lehden Aihe 
vapaa-keskustelupalstalla, hämmästyneenä huomasin, että joissakin viesteissä kerrottiin niiden 
olevan lasten tai sinkku-ihmisten kirjoittamia viestejä. Aihe vapaa-keskustelupalstalle tulee val-
tava määrä päivittäin, läpi vuorokauden, laidasta laitaan, erilaisia viestejä ja osa niistä oletetta-
vasti kiinnostaa ihmisiä riippumatta siitä, onko heillä lapsia vai ei. Voi ajatella, että osalle ih-
misistä viestittely on luontevaa ja helposti saavutettavaa kanssakäymistä muiden ihmisten 
kanssa ja täyttää vuorovaikutuksen tarpeita. Aihe vapaa-keskustelupalstalta on eri keskustelu-
ketjujen kautta mahdollisuus saada keskustelukumppani mihin vuorokauden aikaan tahansa. 
 
Keskustelupalstalle kirjoittavat eivät tienneet, että heidän viestejään analysoitaisiin tutkimus-
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tarkoituksessa ja näin ollen tutkimusaineisto kuvaa mahdollisimman aitoa vuorovaikutusta uu-
pumuksestaan ja masennuksestaan kertovan äidin ja muiden palstalle kirjoittavien välillä. Tut-
kimusaineiston keskustelunavaukset vaikuttivat äitien kirjoittamilta, samoin suurin osa vastaus-
viesteistä. Yksi vastaaja kertoi olevansa mies. Hän jakoi omaa kokemustaan uupumisesta lap-
siperheen arjessa. 
 
Tutkimustulosteni mukaan uupumuksestaan ja masennuksestaan kertoville äideille tarjotaan 
vertaistukea keskustelupalstalla. Tutkimustulos on mielenkiintoinen, koska kyseessä on ano-
nyymisti kirjoittavien ihmisten välinen vuorovaikutus. Tutkimusaineistoni keskusteluketjuissa 
on kokonaisuudessaan nähtävissä samanlaisuuden ja myös tasavertaisuuden ulottuvuudet. 
Emma Vanhanen (2011, 48) toteaa, että ”avoin intiimipuhe mahdollistaa keskustelijoiden kes-
kinäisen läheisyyden ja vertaisuuden tunteiden vahvistumisen. Tällöin verkkovuorovaikutuk-
sen anonyymiys ja yhteenkuuluvuutta korostava vertaistuki eivät ole välttämättä ristiriitaisia 
vaan toisiaan tukevia ominaisuuksia.” Vanhasen (2011, 48) mukaan anonymiteettiä on käytetty 
usein sellaisten ongelmien käsittelyssä, jotka eivät saa yhteiskunnan hyväksyntää. Uupumuk-
sesta ja masennuksesta kertominen saattaa olla äidille aihe, josta on vaikea puhua kasvokkain 
tai omalla nimellään. Anonyymisti aiheesta voi olla kuitenkin mahdollista puhua ja kysyä mui-
den ratkaisukeinoja. Kaikesta julkisuudessa olevasta äitien väsymyspuheesta huolimatta kas-
vojen antaminen väsymykselle ei vaikuta olevan tavallista. Elääkö kuitenkin vielä lujassa ajatus, 
että äidin väsymyksen tunne on kielletty (Janhunen & Saloheimo 2008, 37) ja kertooko väsy-
myksen esiintuomisen vaikeus myös lastensuojelun puuttumisen pelosta? 
 
Keskustelupalstalle kirjoittaneille, uupumuksestaan ja masennuksestaan kertoneille äideille tar-
jottiin vertaistukea neuvon antamisen, oman kokemuksen jakamisen, myötätunnon ja kannus-
tuksen osoittamisen, konkreettisen avun tarjoamisen ja palautteen antamisen muodoissa. Van-
hasen (2011, 36–51) tutkimustulosten mukaan syyllisyyttä ja huolta ilmaisevat päihdeongel-
maisen puolisot syyttävät ja neuvovat itseään. Puolisoille myös vastataan keskustelupalstalla 
neuvoilla ja syytöksillä. Vanhasen tutkimustulokset osoittavat, että vertaistuki on tilannesidon-
nasta ja vaihtelee vertaistuelle tyypillisestä tasavertaisesta tukemisesta autoritäärisempään aut-
tamiseen. 
 
Neuvon antaminen oli tutkimukseni aineistossa eniten esiintynyt vertaistuen muoto. Vastaajat 
antoivat esimerkiksi neuvoja, mistä äiti voisi saada ammatillista apua. Usein vastaajat myös 
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kuvasivat ammatillista toimintaa käytännön esimerkein. Eniten vastaajat kehottivat äitiä hake-
maan apua uuvuttavaan elämäntilanteeseensa neuvolasta. Vastaajat neuvoivat hakemaan apua 
myös päivähoidon palveluista, lääkäriltä tai psykiatrian palveluista. Osa vastaajista nosti sosi-
aalitoimen mahdolliseksi tuen saannin paikaksi ja osassa vastauksista sosiaalitoimi tuotiin esiin 
viimeisenä mahdollisuutena. Kaikista vastauksista ei käynyt yksityiskohtaisesti ilmi, mitä sosi-
aalitoimen tuella tarkoitettiin. Lastensuojelun palvelut näyttäytyivät vastausten kokonaisuutta 
tarkasteltaessa ristiriitaisena tukimuotona. Lastensuojelu esiintyi vastauksissa joko tuen saan-
nin paikkana tai sen kautta tulevasta huostaanoton uhkasta peloteltiin, etenkin jos äiti kuvaisi 
lastensuojeluun omaa uupumustaan niin syväksi, että lapset ovat vaarassa. Osa vastaajista ker-
toi omakohtaisia kokemuksiaan lastensuojelun kautta tulleesta avusta. Keskusteluavauksen kir-
joittanutta äitiä neuvottiin vastauksissa kääntymään ammattiavun lisäksi oman tukiverkoston 
tai erilaisten vertaisryhmien puoleen. Äitiä neuvottiin myös muuttamaan omia asenteitaan ja 
kehittämään lapsensa kanssa harrastus- ja virkistystoimintaa. 
 
Vanhasen (2011, 44) tutkimuksen mukaan neuvonantopuheiden runsaus ja hyväksyminen kes-
kustelijoiden keskuudessa kertoi siitä, keskustelupalsta miellettiin auttamisenpaikkana. Vanha-
nen toteaa, että neuvojen antamisella pyritään muutosta tukevaan auttamiseen (mt., 44) Vauva-
lehden keskustelupalstat ovat saaneet suuren suosion lapsiperheiden keskuudessa. Keskustelu-
palstoilla käydään vilkasta keskustelua eri aiheista. Keskustelupalstaa seuratessa havaitsee, että 
on hyvin tyypillistä kysyä muiden palstalla kävijöiden neuvoja ja kokemuksia. Tästä voi pää-
tellä, että palstalla kävijät kokevat palstan luontevana auttamisen paikkana. 
 
Neuvon antamiseen sisältyviä, keskusteluaiheeseen liittyviä, yleisiä tietoja perusteltiin usein 
jollakin tavoin. Yleinen tieto saattoi olla peräisin joko ammattilaiselta, perustua lakiin, kuultu 
tv-ohjelmasta, luettu netistä, olla omaa tai perinnetietoa. Osassa vastauksia ei tuotu esiin, mihin 
tieto perustuu. Yleinen tieto, lyhyenäkin, oli kuitenkin nähtävissä neuvon antamisen tarkoituk-
sena. Keskusteluketjussa yleisen tiedon antaminen tuo vertaistukea niin keskusteluketjun aloit-
taneelle äidille kuin muillekin saman asian äärellä olevalle. Rakentava vuorovaikutus vastaajien 
kesken luo yhteishenkeä ja vertaisuuden kokemus vahvistuu. 
 
Useat vastaajat jakoivat keskusteluketjuissa omaa kokemustaan. Tyypillisesti he kuvasivat 
omaa kokemustaan, antoivat neuvoja äidille ja osoittivat myötätuntoa ja kannustamista. Voi 
ajatella, että monilla muillakin keskusteluketjuun kirjoittaneilla vastaajilla saattoi olla omaa ko-
kemusta uupumuksesta ja masennuksesta, vaikka eivät sitä vastauksessaan tuoneetkaan ilmi. 
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Useista neuvoista oli luettavissa vahvaa tietoa aihealueesta, esimerkiksi silloin kun vastaaja 
kuvasi kotihoidon mahdollisuuksia tukea lapsiperhettä. 
 
Kytöharjun (2003, 45) tutkimuksen mukaan useilla keskustelupalstalle kirjoittaneista äideistä 
oli samankaltaisia kokemuksia toistensa kanssa esimerkiksi jaksamiseen liittyen. Myös tunne-
tilat erilaisissa tilanteissa olivat olleet hyvin samantyyppisiä. Tunteista voitiin kirjoittaa avoi-
mesti ja monesti vastauksissa oli mainintoja samanlaisista tunnekokemuksista. Erityisesti ne-
gatiivisten tunteiden kohdalla äideille oli tärkeää saada muilta äideiltä ymmärrystä ja tukea tun-
teiden käsittelyyn. Tunteisiin samaistuminen auttoi äitejä hyväksymään tunteensa ja ymmärtä-
mään ne normaaleiksi. Negatiiviset tunteet aiheuttivat äideille usein ahdistusta ja syyllisyyttä, 
joista vapautuminen helpotti äitien oloa. Myös Kytöharjun tutkimuksessa äitien kokemusten 
jakaminen sisälsi tyypillisesti neuvojen antamista toisille äideille. Keskusteluketjun alussa äiti 
saattoi kertoa ongelmasta, jota itse ei ollut kyennyt ratkaisemaan. Vastauksissaan toiset äidit 
jakoivat oman kokemuksensa kautta tulleita keinoja ratkaista ongelma. Vastaukset sisälsivät 
erilaisia neuvoja ja äidit myös avasivat toisilleen uusia näkökulmia, esimerkiksi tuomalla esiin 
lapsen näkökulmaa. Tämä saattoi auttaa äitiä tarkastelemaan tilannettaan toiselta kannalta. (Mt., 
45.) 
 
Vastaajat ilmaisivat sanallisesti myötätuntoa ja kannustamista keskusteluavauksen kirjoitta-
neelle äidille tai kommentoivat negatiivista suhtautumista ilmentänyttä vastausta. Myötätuntoa 
ja kannustusta voi ajatella sisältyvän kaikkiin muihinkin viesteihin, jossa otettiin kantaa äidin 
hätään, paitsi negatiivista suhtautumista ilmentävissä vastauksissa. Myötätunto ja kannustus il-
maistiin useimmiten vastauksissa lyhyillä, positiivisilla ilmaisuilla. Tyypillistä oli, että myötä-
tuntoa ja kannustusta ilmaisevissa vastauksissa oli myös muita vertaistuen muotoja. 
 
Muutama vastaaja tarjosi konkreettista apuaan neljännen keskusteluavauksen kirjoittaneelle äi-
dille. Konkreettisen avun tarjoaminen ventovieraalle oli tutkimuksessa mielenkiintoinen piirre. 
Viime aikoina on uutisoitu lukuisista lapsi- ja perhesurmista, joissa tekijöinä on ollut myös 
pienten lasten äitejä. Eri asiantuntijat ovat käyneet julkisuudessa keskustelua tapausten taustalla 
olevista syistä ja ennaltaehkäisyn keinoista. Yhtenä syynä on nähty äidin väsymys ja uupumus. 
Äitien väsymys ja uupumus on herättänyt myös laajaa kansalaistoimintaa ympäri Suomea, ku-
ten eri paikkakunnille äitien perustamat Facebookin Hätäkahvi-ryhmät. Hätäkahvi-ryhmien tar-
koituksena on tukea konkreettisesti avun tarpeessa olevaa äitiä, esimerkiksi menemällä hänen 
luokseen hoitamaan lapsia. Hätäkahvi-ryhmiä on perustettu lukuisille paikkakunnille vuoden 
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2014 syksystä lähtien ja ryhmät ovat saaneet paljon julkisuutta eri medioissa. Konkreettisen 
avun tarjoaminen myös verkossa vaikuttaakin sopivan nykyhetkeen luontevana vertaistuen 
muotona. Matikainen (2008, 192–193) on ennustanut, että verkosta tulee yhä arkisempi merki-
tykseltään ja ihmisten toiminta verkossa tuottaa toimintaa myös verkon ulkopuolella. 
 
Useat vastaajat antoivat palautteeksi tulkittua vertaistukea keskusteluavauksen kirjoittaneille 
äideille. Palautteeksi aineiston analyysissä katsoin suoran palautteen lisäksi myös äideille esi-
tetyt kysymykset, jotka ilmensivät epäsuorasti palautetta kysymyslauseen muodossa. Kysymys-
ten avulla äitejä ohjattiin usein katsomaan tiettyä ratkaisua tarkemmin. Palautteet olivat usein 
suorasukaisia ja niissä käytettiin voimakkaita käskylauseita. Vanhasen (2011, 47–49) mukaan 
vertaistukikeskusteluissa suorasukaiset neuvot ja syytökset voidaan nähdä autoritäärisenä sosi-
aalisena kontrollina. Suorasukainen neuvonta ja syytös uhkaavat vertaistukikeskustelussa tasa-
vertaisuuden ulottuvuutta ja tuenantaja joutuu tasapainoilemaan sosiaalisen kontrollin ja ver-
taissuhteen ylläpitämisen kanssa. Autoritäärinen vertaistuki liittyy tilanteisiin, joissa tuettavan 
toiminta vaikuttaa uhkaavan kolmatta osapuolta ja tuenantaja kokee tarpeelliseksi puuttua ti-
lanteeseen. Tutkimuksessani palautteen antaminen tuli lähelle Vanhasen (mt., 47–49) kuvaamaa 
suorasukaista neuvontaa ja syytöstä. Palautteen antaminen oli tulkittavissa äidin kannustami-
sessa toimintaan. Palautteet ilmensivät myös huolta ja turhautumista äidin tilanteen johdosta. 
Useimmiten huoli kohdistui lapseen, joskus myös äitiin itseensä. Huolta kannettiin vastauksissa 
selvästi siitä, laiminlyökö äiti lapsensa tarpeita tai onko pelkoa jopa lapsen kaltoinkohtelusta. 
 
Vanhanen (2011, 48) muistuttaa, että suorasukainen neuvominen ja syyttäminen vertaisten kes-
ken voivat pohjautua siihen, että vertaiset tunnistavat oman kokemuksensa kautta tilanteen vaa-
tivan nopeaa konkreettista muutosta. Vakavaa huolta tuottavassa tilanteessa tuenantaja kokee 
tärkeämmäksi pyrkiä ohjaamana tuettavaa konkreettiseen muutokseen ymmärtävän tunnetuke-
misen sijaan. (Mt., 48.) Tämä peruste on helppo nähdä myös Vauva-lehden Aihe vapaa- kes-
kustelupalstan vertaiskeskusteluissa. Usein äitien on helppo samaistua toisen äidin uupumuksen 
ja masennuksen tunteisiin. Äidit saattavat ymmärtää oman kokemuksensa kautta, mitä konk-
reettisesti tarkoittaa olla uupunut ja masentunut sekä minkälainen riski uupumus ja masennus 
voivat olla omalle lapselle. Äidit ovat myös tietoisia riskistä muiden äitien kokemusten kautta 
sekä julkisuudessa olleiden keskusteluiden perusteella. Äidin uupumuksen ja masennuksen ai-
heuttama riski lapselle joutua äidin väkivaltaisen käyttäytymisen kohteeksi ei ole enää ammat-
tikirjallisuudessa esiintynyt asia, vaan todellisuutta, joka tulee eteen eri medioiden kautta. Voi 
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olettaa, että uhkakuva aiheuttaa keskustelupalstan vastaajissa ahdistusta, joka purkautuu suora-
sukaisina neuvoina ja syytöksinä. Vanhanen (mt., 48) laajentaakin vertaistuen käsitettä niin, että 
lähtökohtana on vertaisuus ja tukea tuotetaan riippuen tilanteesta. Tuki ei välttämättä ole tasa-
vertaista ja empaattista kokemusten jakamista. 
 
Koska tutkimusaineistoa ei ole kerätty tätä tutkimusta varten, jouduin pohtimaan aineiston riit-
tävyyttä ja varautumaan aineiston lisäämiseen tutkimukseni edetessä. Aineistoa analysoides-
sani totesin, että aineisto vastaa tutkimuskysymykseen, ja tuo esiin monipuolisesti erilaisia ver-
taistuen muotoja. Näin ollen aineiston lisääminen ei uskoakseni olisi tuottanut uusia vertaistuen 
muotoja. 
 
Aineistoa, joka on olemassa tutkimuksesta riippumatta, voidaan pitää tässä tutkimusasetelman 
vahvuutena. En ole päässyt tutkijana vaikuttamaan aineistoon, eikä keskustelupalstalle kirjoit-
taneet henkilöt ole tienneet, että aineistoa tullaan käyttämään tähän tutkimukseen. Eettisesti on 
huomioitavaa, että keskustelupalstalle kirjoittavat eivät ole osallistuneet vapaaehtoisesti tutki-
mukseen. Vauva-lehden Aihe vapaa-keskustelupalstaa voi lukea kuka tahansa ja keskustelu-
palstalle voi myös kirjoittaa ilman rekisteröitymistä ja anonyyminä. Koska tutkimukseeni osal-
listuvat kirjoitukset ovat anonyymien kirjoittajien kirjoittamia, minun ei tarvitse erikseen miet-
tiä kirjoittajien yksityisyyttä. 
 
Tutkimukseni vahvuutena on aiheen ajankohtaisuus. Äitien väsymys, uupumus ja masennus 
ovat aiheita, jotka ovat olleet esillä eri medioissa. Yhteiskunnalliset toimijat ovat nähneet tär-
keäksi ennaltaehkäistä äitien uupumusta ja väsymystä. Erilaisia julkisia palveluja on suunniteltu 
ja käynnistetty tavoitteena tukea äitien ja lapsiperheiden hyvinvointia.  Äitien uupumuksen ja 
väsymyksen lähestyminen vertaistuen näkökulmasta on ajankohtaista ja mielenkiintoista. Ver-
taistuen tutkimusta sekä kotimaassa että ulkomailla on tehty sosiaalityössä vuosikymmeniä, jo-
ten vertaistuen eri tapojen tutkiminen on luontevaa sosiaalityön tutkimuskentällä. Tutkimukseni 
heikkoutena on se, että tämän kaltaisella tutkimuksella ei saa kattavaa kuvaa aiheesta, vaan 
tutkimustulos perustuu kyseiseen aineistoon ja siitä tehtäviin johtopäätöksiin. Laadullisessa tut-
kimuksessa ei kuitenkaan ole tavoitteena tilastolliset yleistykset, vaan siinä pyritään kuvaamaan, 
ymmärtämään ja tulkitsemaan ilmiöitä. (Tuomi & Sarajärvi 2009, 86.) 
 
Tutkimukseni luotettavuutta lisätäkseni olen pyrkinyt tuomaan esiin aineiston hankintaan ja sen 
analysointiin tekemäni valinnat mahdollisimman tarkasti. Analyysini tukena olen esittänyt 
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useita lainauksia aineistostani eli otteita eri keskusteluketjuihin tulleista vastauksista. Olen nu-
meroinut aineistolainaukset keskusteluketjujen mukaan, jotta lukija pystyy paikantamaan, 
minkä keskusteluketjun aloitusviestiin vastaus kuuluu. Olen myös pyrkinyt tekemään perustel-
tua tulkintaa keskusteluketjuihin tulleista vastauksista. Korostan, että tulkinnat ovat omiani ja 
joku muu tutkija olisi saattanut päätyä erilaiseen tulkintaan samasta aineistosta. Lisäksi tavoit-
teenani on tuoda esiin lukijalle selkeä käsitys tutkimuksen eri vaiheista, joiden kautta olen pää-
tynyt johtopäätöksiini. 
 
Tutkimustulokseni eivät ole tarkoitus olla yleispäteviä, vaan tuoda esiin millaista vertaistukea 
uupumuksestaan ja masennuksestaan kertovan äidin oli mahdollista saada tutkimusajankohtana 
verkossa, Vauva-lehden keskustelupalstan Aihe vapaa-sivustolta. Mielenkiintoista on pohtia, 
miten tuloksiin on vaikuttanut keskustelupalstan valinta. Vauva-lehden keskustelupalsta on pro-
filoitunut äitiyttä ja lapsiperheen elämää käsitteleväksi sivustoksi. Keskustelupalstaa seuratessa 
huomaa, että äitiyteen ja lapsiin liittyvät asiat herättävät tunteita ja keskusteluavauksiin otetaan 
herkästi kantaa. Tulokset olisivat saattaneet olla erilaisia, jos olisin kerännyt aineiston keskus-
telupalstalta, jonka profiili on yleisluonteisempi, esimerkiksi suomi24-sivustolta. Olen suhteut-
tanut kuitenkin tutkimustuloksiani muiden tutkijoiden verkkovertaistuen tutkimustuloksiin ja 
on ollut kiinnostavaa huomata samankaltaisuutta tuloksissa. 
 
Tutkimustulokseni vahvistavat, että vertaistoiminta verkossa tarjoaa ryhmämuotoisen vertais-
toiminnan rinnalla mahdollisuuden jakaa omia kokemuksia muiden samankaltaisessa elämän-
tilanteessa elävien kesken ja saada vertaistukea. Tutkimukseni mukaan viime vuosina yleistynyt 
verkkovertaistuki tarjoaa mahdollisuuden jakaa tietoa, neuvoja, kokemuksia, tuntemuksia ja 
saada palautetta, silloin kuin se ei kasvokkain ole mahdollista. Myös konkreettisen avun löyty-
minen verkon kautta voi olla mahdollista.  Mikkosen (2009, 187–188) mukaan vertaistuki syn-
tyy keskinäisessä vuorovaikutuksessa toisten samaa kokevien kanssa. Vertaistuessa on kysymys 
kokemuksesta, yhteisöllisestä toiminnasta ja tunteiden vaihdosta. Vertaistukea muodostuu usein 
sinne, minne muut tuet eivät ulotu. Vertaistukitoiminnan avulla tukea voi ulottaa sinne mihin 
ammatillisella tuella ei ole resursseja tai alueille, joka ei ole ammatillisen tuen aluetta. Mikko-
nen (mt., 187–188) pitää kuitenkin haastavana kehittämistehtävänä tulevaisuudessa vertaistuen 
paikantamista tukien ja palvelujen joukkoon. Verkkovertaistuen tutkimus tuo arvokasta tietoa 
pienen lapsen äidin kuvaamasta uupumuksesta ja masennuksesta. Tutkimuksen tarkoitus on 
osaltaan tuottaa tietoa työmuotojen kehittämistarpeisiin sosiaalityöhön. 
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Törrönen (2015, 116) muistuttaa, että Suomessa on tyypillistä äitien yksinäisyys, joka ei tule 
riittävästi kuulluksi ja autetuksi. Lopputuloksena saattaa olla yksinäisyyden ja kuulluksi tule-
mattomuuden seurauksena katkeroitunut äiti. Äitiyden kulttuurin muuttuminen avoimemmaksi 
auttaisi äitiä tulemaan kuulluksi uupumuksessaan ja saamaan apua. Avunsaamisen kautta äidin 
vihan tunteen ja väkivaltaisuuden olisi myös mahdollista lievittyä. (Mt., 116.) Tutkimustulok-
seni osoittavat, että yhteistyö eri toimijoiden kesken on välttämätöntä, jotta äitien ja lapsiper-
heiden hätään pystytään vastaamaan oikea-aikaisesti ja tarttuen oikeaan asiaan. Erityisesti ns. 
matalan kynnyksen avunsaantipaikkoja pitäisi olla käytettävissä kaikille perheille riippumatta 
asuinpaikasta.   
 
Tämä tutkimus on omalta osaltaan tuonut esiin tärkeää tietoa siitä, että uupunut ja masentunut 
äiti hakee ja saa vertaistukea lapsiperheille suunnatulta keskustelupalstalta. Laajemman käsi-
tyksen saamiseksi jatkossa olisi tärkeää tutkia pienten lasten äitien välistä vertaistukitoimintaa 
vertaistuen kokemuksien kautta. Olisi mielenkiintoista saada tietää, miten äidit itse kokevat 
hyötyvänsä verkkovertaistuesta. Äideille suunnattuja kyselyitä ja haastatteluja voidaan hyödyn-
tää paitsi netissä rakentuvan vertaistuen tutkimuksessa myös sosiaalityön palveluiden kehittä-
misessä. 
 
Pienten lasten äitien vanhemmuuden tukeminen on hyvin tärkeää, koska vaikutusten piirissä on 
ennen kaikkea lapset, mutta myös koko perhe. Ihanteellinen sosiaalinen ympäristö äidin ja lap-
sen kannalta muodostuu läheisten, ammattilaisten ja yhteiskunnan rakentamasta verkosta, jossa 
jokaisella on paikkansa. Äidit ja lapset tarvitsevat monipuolista sosiaalista elämää, mielekästä 
toimintaa ja mahdollisuutta lepoon ja tukeen. (Rotkirch & Saloheimo 2008, 84.) Ammatillisen 
sosiaalityön ja vertaistuen yhdistämisen tutkiminen ennaltaehkäisevän lastensuojelun näkökul-
masta olisi kiinnostavaa. Äideille yhteydenottaminen lastensuojeluun voi olla suuren kynnyk-
sen takana. Olisi kokeilemisen arvoista julkiselle palvelujärjestelmälle tarjota sosiaalityön en-
naltaehkäiseviä palveluita myös verkossa ja tähän yhteyteen luoda kanava myös vertaistukitoi-
minnalle.   
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